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| vaccinl funzionano?
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Troppl vaccini insieme
possono danneggiare o
paralizzare Il sistema
Immunitario?

NO!




A quanti antigeni puo rispondere
un individuo?

Calcolando il numero di cellule B presenti,
ogni bambino sano potrebbe teoricamente
rispondere a 5.000-10.000 stimoli
contemporaneamente

| vaccini che si somministrano nel primo anno
rappresentano lo 0,1% del carico che il
sistema immunitario puo gestire
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| principali antigeni dello streptococco
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Oggi piu vaccini...NON...piu antigeni!

1900: vaccino antivaiolo: circa 200 antigeni

1960: antivaiolo (200), difterite (1), tetano (1),
pertosse (circa 3000), polio (15): oltre 3000

2018: esavalente (DTP-polio-hib-HepB), MPR,
varicella, pneumococco e meningococco B e C:
circa 150 antigeni

Esavalente + pneumococco: 37 antigeni
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| vaccini che contengono
metalli sono pericolosi?

NO!




Mercurio

e Dal 1930 alcuni componenti del mercurio
(Thimerosal) sono stati usati come conservanti nei
vaccini, nelle gocce oculari, nell'inchiostro per
tatuaggi

e La quantita di mercurio contenuta in un vaccino era
molte volte inferiore a quella ingerita
guotidianamente con cibo o acqua

e Numerose pubblicazioni autorevoli hanno escluso
associazione tra mercurio e danni neurologici

e Oggi I vaccini pediatrici non contengono piu
thimerosal come conservante



Alluminio

e |L’'alluminio viene utilizzato come adiuvante, in
minime quantita, nella maggior parte dei vaccini (no
MPR)

e L’alluminio e il metallo piu frequente in natura: nel
cibo che mangiamo, .l

nell’acqua che beviamo
e nell'aria che respiriamo

http:/ fwww.chop.edu/export/download fpdfs/articles/vaccine-education-center/aluminum. pdf



Quanto alluminio nel vaccini?

e Nel primi 6 mesi di vita un bambino puo ricevere 4
mg di alluminio dai vaccini

e Nello stesso periodo |l
bambino ricevera 10
mg di alluminio dal latte
materno, 40 mg se

orendera latte

oreparato, 120 mg se
orendera latte di soia
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http:/ fwww.chop.edu/export/download fpdfs/articles/vaccine-education-center/aluminum. pdf
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| vaccinl sono
sicuri?
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e | vaccini sono prodotti con tecnologie che ne
permettono un’ottimale purificazione

e Prima di essere messi in commercio, vengono
sottoposti a numerosi studi e ricerche per
evidenziarne l'efficacia e la massima sicurezza

e Agenzie regolatorie deli medicinali (European
Medicines Agency, Food and Drug
Administration).

e Gli esami per i vaccini non finiscono mai: anche
dopo la loro commercializzazione viene studiata
la loro sicurezza e Il loro impatto sulla
popolazione: farmacovigilanza.
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Vaccino acellulare per la pertosse

e \/accino:

- convulsioni:
0,5/100.000

- |potonia-
Iporesponsivita: 14-
64/100.000

Non lasciano esiti

Pertosse:
convulsioni: 1-3%

Complicanze
neurologiche: 0,1-
0,3%

Letalita (<1 anno):
0,5%




E’ meglio fare la malattia che correre |
rischi di effetti collaterali del vaccino?

e Morbillo: complicanze e Vaccinazione MPR:
eventi avversi

Otite media 7-9%
Polmonite 1-6%
Diarrea 6%
Encefalite 1/1000

Panencefalite subacuta
sclerosante (PESS)
1/100.000

Morte 1/3000 (nei paesi
In via di sviluppo 5-15%)

Febbre >39°C (7-12 gg. dopo
vacc.) 5-15%

Rash cutaneo 5%

Porpora trombocitopenica
1/30.000

Encefalite 1/1-2,5 milioni
(nessun aumento di rischio di
sequele permanenti)



Relazione tra vaccinazione e evento
avverso

Vaccinazione t Evento
—
A B

e La correlazione temporale NON significa
sempre correlazione causale tra | due eventi

e E’ necessario uno studio epidemiologico
che metta a confronto due popolazioni: una
vaccinata e un’altra non vaccinata
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Il vaccino morbillo-
parotite-rosolia pua
causare l'autismo?

NO!




Vaccini e autismo: com’e
nata questa ipotesi?

e Studio Wakefield 1998 pubblicato su Lancet

e Descrizione di 12 bambini con enterocolite cronica e
alterazioni regressive delle sviluppo: in 8 bambini l'insorgenza
dei problemi comportamentali sarebbe stata temporalmente
collegata a vaccinazione MPR

e Secondo l'interpretazione di Wakefield, la vaccinazione MPR
Induceva una enterocolite, che causava una "permeabilita
dell'intestino”, con conseguente maggiore assorbimento di
peptidi neurotossici

Brian Deer. How the case against the MMR vaccine was fixed BMJ 2011:342:¢c5347
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Scienziati in tutto il mondo
analizzano vastissime
casistiche per vedere se
riescono a riprodurre |
risultati

Si studia
approfonditamente |l
lavoro fatto da Wakefield
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| casi di autismo sono aumentati
anche quando non si e verificato
aumento delle vaccinazioni MPR.



Original Investigation

The New England
Journal of Medicine

Autism Occurrence by MMR Vaccine Status Among
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US Children With Older Siblings With and Without Autism

Anjali Jain, MD; Jaclyn Marshall, MS; Ami Buikema, MPH:; Tim Bancroft, PhD;
Jonathan P. Kelly, MPP; Craig J. Newschaffer, PhD

Vaccine
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No evidence for measles, mumps, and rubella vaccine-g
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Luke E. Taylor, Amy L. Swerdfeger, Guy D. Eslick 2=

Vaccines are not associated with autism: An evidence-
based meta-analysis of case-control and cohort studies
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Wolume 32, Issue 29,17 June 2014, Pages 3623-3629 *

PAEDIATRIC INFECTIOUS DISEASE NOTES

Autistic spectrum disorder: No causal
relationship with vaccines

Paediatr Child Health. 2007 May;12(5):393-8

Canadian
Paediatric
Society
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Dimostrata assenza del nesso di causalita tra
vaccinazione MPR e autismo




THE SUNDAY TIMES

Difetti metodologici dello
studio di Wakefield (es.
serie di casl, assenza di
controlli, solo 12
bambini)

Numerosi fatti sono stati
falsificati dall’'autore per
supportare i risultati dello
studio

Studio distorto da
Interessi economici

lleal-lymphoid-nodular hyperplasia, non-specific colitis, and
pervasive developmental disorder in children
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| vaccini possono
provocare malattie
autoimmuni?

NO!




e L'ipotesi di un ruolo delle vaccinazioni nel
causare malattie autoimmuni si basa
esclusivamente su casi aneddotici o studi
osservazionali non controllati in cul viene
descritto lo sviluppo di fenomeni autoimmuni
(es. transitoria presenza di autoanticorpi).

e Non e stata dimostrata alcuna associazione
tra vaccini e malattie autoimmunitarie

e Studi epidemiologici specifici hanno escluso
ogni nesso causale fra vaccini e diabete tipo 1 e
tra vaccino per I'epatite B e sclerosi multipla.



e Le infezioni, anche quelle combattute dal vaccini,
sono comprese tra | fattori esogeni in grado di
scatenare | meccanismi autoimmuni e le malattie
autoimmuni.

e Le malattie autoimmuni non sono
controindicazioni alla vaccinazione. | vaccini sono
molto utili nel proteggere pazienti con malattie
autoimmuni in terapia con farmaci
Immunosoppressori, che rendono I'organismo
molto suscettibile ad infezioni ancora oggi causa
piu frequente di mortalita.
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Chissa quanti interessi
economicl ¢l stanno
dietro...




Analisi spesa farmaceutica,
prevenzione e vaccini

Spesa Vaccini: pari all’1,4%
della spesa totale del SSN
per | farmaci

Rapporto OsMed 2015



Per chi volesse approfondire...

e Siti Istituzionali Italiani:
— Epicentro ISS http://www.epicentro.iss.it/temi/vaccinazioni/

— Ministero salute
http://www.salute.gov.it/portale/salute/pl 4.jsp?area=Vaccinazio
ni
— AlIFA http://www.agenziafarmaco.it
— Siti delle Agenzie/Assessorati Regionali/Locali
e Siti web:
— VaccinarSi http://www.vaccinarsi.org/

— Wikivaccini http://www.wikivaccini.com/risposte-ai-dubbi-sui-
vaccini.html (Regione Lombardia)

— http://www.epicentro.iss.it/temi/vaccinazioni/pdf/\VVaccinazioni%?2
0Dubbi%20e%20risposte-bassa%20def.pdf (Regione Veneto)



http://www.epicentro.iss.it/temi/vaccinazioni/
http://www.salute.gov.it/portale/salute/p1_4.jsp?area=Vaccinazioni
http://www.agenziafarmaco.it/
http://www.vaccinarsi.org/
http://www.wikivaccini.com/risposte-ai-dubbi-sui-vaccini.html
http://www.epicentro.iss.it/temi/vaccinazioni/pdf/Vaccinazioni Dubbi e risposte-bassa def.pdf

Per chi volesse approfondire...

e Pagine Facebook:
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loVaccino

Ruberto Burioni, Medico
Perché vaccino

Alleanza vaccini

L’influenza questa sconosciuta
Butac
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