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Le vaccinazioni
sSONno «vittime»
della loro efficacia

m Le vaccinazioni sono vittime del-
la loro stessa efficacia. T difficile
non pensare alle interminabili file
dipersone che, negli anni’60, atten-
devano diessere vaccinate perlapo-
lio, quando eravivala pauradi con-
trarla. Oggi, al contrario, sié persala
memoriadeirischi correlatialle ma-
lattie e pare che il vaccino esponga
a pil1 rischi che benefici. I difficile
sottoporre un bambino sano ad un
trattamento sanitario che lo deve
proteggere da un «nemico invisibi-
le», da un pericolo che sembra or-
mai scomparso. La verita & ben di-
versa: le malattie sono in agguato e
le abbiamo dimenticate solo grazie
alle vaccinazioni. Proprio perché
questi farmaci sono somministrati
a bambini sani, i vaccini sono sicu-
ri, controllati e sottoposti ad una
continua sorveglianza. Sono stati
pubblicati numerosi studi che atte-
stano la sicurezza degli adiuvanti e
nemmeno i dubbi sollevati dai «ri-
cercatori indipendenti» sono stati
ignorati, ma sono stati approfonditi
e confutati. Il legame tra i vaccini e
l'autismo e stato smentito danume-
rosi lavori scientifici, cosi come
quello con la Sids («morte in culla»).
Ipossibili effetti collaterali deivacci-
ni sono ben noti e quelli gravi sono
molto rari, trattabili e di gran lunga
meno pericolosi delle complicanze
dellemalattie stesse. Anessuno inte-
resserebbe mettere a rischio inutil-

mente deibambini el'unicointeres-
se in gioco e soltanto la salute.

Non esistono esami da effettuare
prima di eseguire le vaccinazioni,
perchénon e possibile che una per-
sona sia immunizzata nei confronti
diunamalattiasenza essersi infetta-
ta o senza essere stata vaccinata.
Inoltre non sarebbe etico sottopor-
re tuttii bambini ad un prelievo per
verificarel’avwenutaimmunizzazio-
ne, in quanto & gia nota l'efficacia
dei vaccini e, ammettendo che una
piccola percentuale di soggetti non
risponda, sarebbe protetta dalla co-
siddetta «immunita di gregge», dal
fatto che lamaggior parte degli indi-
vidui possiede degli anticorpi che
bloccano la diffusione della malat-
tia.

Anche il calendario vaccinale &
stato studiato per proteggereibam-
bini nel momento in cui sono pill a
rischio e per ottenere lamigliore im-
munizzazione possibile. Il vaccino
delmorbillo, ad esempio, nonviene
somministrato primadell’anno per-
ché non funzionerebbe, mentre
quello della pertosse non puo esse-
reritardatoin quanto questa malat-
tia € molto pericolosa proprio nei
primi mesi di vita. Nemmeno la
co-somministrazione & rischiosa,
perché I'iniezione di pil1 vaccini in-
duce il sistema immunitario a ri-
spondere ad una quantita di protei-
ne dimolto inferiore rispetto a quel-
la che si troverebbe a fronteggiare
in caso di un’unica infezione.

Niente viene fatto per caso, né
per sensazione, né per opinione,
masolo dopo un attento studio e do-
po la dimostrazione dei benefici.

To ho provato, come faccio ogni
giorno, a rispondere alle domande
e ai dubbi chesono emersinelle ulti-

me lettere pubblicate e penso che
istituire 'obbligo vaccinale sia, pri-
ma di tutto, una sconfitta per noi,
perla classe medica che ha perso la
fiducia delle persone e non & riusci-
ta a dare le informazioni necessarie
per tranquillizzare i genitori. Forse
la gentetrova «offensiva» questaleg-
ge, ma mi sembra doveroso che lo
Stato si impegni per proteggere i
pilt deboli da eventuali scelte sba-
gliate. //
Manuela Marchini
Brescia
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