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Oggetto: raccomandazione per la prosecuzione delle campagne vaccinali anti COVID-19 ¢ anti-influenzale
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LORO SEDI

Si evidenzia la necessita di procedere rapidamente nella campagna vaccinale anti COVID-19, sia per
quanto riguarda le dosi booster, sia per quanto riguarda la somministrazione di prime dosi, entrambe azioni
essenziali per contrastare I’incremento di contagi, ricoveri e decessi. Allo stesso tempo, & necessario proseguire
con la campagna vaccinale anti-influenzale per la stagione in corso.

Al fine di procedere con entrambe le campagne, & importante ribadire che, come previsto dalla Circolari
del Ministero della Salute n. 44591 del 2.10.2021 e n. 53312 del 22.11.2021, i due vaccini possono essere co-
somministrati nella stessa seduta. Tale raccomandazione risulta infatti in linea con le indicazioni delle buone
pratiche vaccinali che ribadiscono come ¢ sempre opportuno non rimandare, quando non necessario, una
vaccinazione per garantire immediatamente la protezione nei confronti di una malattia in particolare per i soggetti
a maggior rischio di forme gravi (es. soggetti anziani).

Si rappresenta che, in assenza di specifiche controindicazioni & quindi opportuno proporre all’interessato
la co-somministrazione di entrambe le vaccinazioni. Nel caso in cui la co-somministrazione non fosse possibile a
seguito di valutazione medica o per rifiuto del soggetto, & opportuno procedere subito alla vaccinazione anti-
COVID e programmare nell’immediatezza la somministrazione del vaccino anti-influenzale.

A partire dal 2 novembre u.s. alla campagna vaccinale anti-COVID-19 si & affiancata la somministrazione
del vaccino anti-influenzale, in cui sono coinvolti principalmente i Medici di Medicina Generale. Dal
monitoraggio condotto si registra gia in questa fase una buona adesione che ha portato in pochi giomi alla
somministrazione di oltre 300.000 dosi.

Area Sanita e Sociale
Palazzo Molin — S. Polo, 2513 — 30123 Venezia — tel. 041/2793455-1411-1473
e-mail: area.sanitasociale@regione.veneto.it - pec.: area.sanitasociale@pec.regione.veneto.it

Fatturazione elettronica — Codice Univoco Ufficio 95VBT1

Cod. Fisc. 80007580279 P.IVA 02392630279


Free Hand


REGIONE pe. VENETO

giunta regionale

Al fine di favorire la diffusione delle informazioni ¢ stata predisposta un informativa (Allegato 1) che puo
essere diffusa ai Medici di Medicina Generale in considerazione del loro ruolo e contributo nella prosecuzione di
entrambe le campagne di vaccinazione.

Si raccomanda che le Aziende ULSS prevedano e rafforzino il coinvolgimento dei Medici di Medicina
Generale nell’offerta vaccinale anti COVID-19, al fine di promuovere 1’adesione consapevole di chi non ha gia
aderito e di completare tempestivamente la protezione, in particolare dei soggetti piu fragili, con la
somministrazione della dose booster, anche in considerazione delle recenti aperture a ulteriori gruppi target.

Ringraziando della collaborazione, si porgono distinti saluti.
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Dosi booster: il ruolo del Medico di Medicina Generale
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CONTRASTARE LA DISINFORMAZIONE

E ampiamente documentato come il Medico di Medicina Generale rivesta un ruolo fondamentale nella campagna vaccinale,
rappresentando una delle fonti di informazione piu affidabile e autorevole a cui il cittadino puo affidarsi [2]. Fornire
informazioni esaustive, correggendo i messaggi errati circolanti in quella quota di popolazione esitante, ma non per questo
“no-vax”, permette di promuovere un’adesione consapevole alla vaccinazione.

SOMMINISTRARE LA DOSE BOOSTER E IL VACCINO ANTI-INFLUENZALE k

NELLA STESSA SEDUTA .

In assenza di specifiche controindicazioni € opportuno proporre allinteressato la co-somministrazione di entrambe le
vaccinazioni. Nel caso in cui la co-somministrazione non fosse possibile, a seguito di valutazione medica o per rifiuto del
soggetto, é opportuno procedere subito alla vaccinazione anti-COVID e programmare nellimmediatezza (a qualsiasi
intervallo di tempo, come da indicazione AIFA) la somministrazione del vaccino anti-influenzale. E' importante non rimandare,
quando non necessario, una vaccinazione per garantire immediatamente la protezione in particolare per i soggetti a maggior
rischio di forme gravi (es. soggetti anziani). Per approfondimenti www.epicentro.iss.it/coronavirus/bollettino/Bollettino-
sorveglianza-integrata-COVID-19 17-novembre-2021.pdf

OLTRE 300.000 DOSI DI VACCINO
ANTI-INFLUENZALE SOMMINISTRATE IN
POCHI GIORNI.

E' FONDAMENTALE PROCEDERE
PARALLELAMENTE CON LE DUE

Miglizia

CAMPAGNE VACCINALI, SENZA
RIMANDARE O POSTICIPARE L'OFFERTA
VACCINALE COVID-19

Trend vaccinazioni antinfluenzale somministrate in Veneto da
18/10 - 24/10 2510 - 31410 01/11 - 0711 0&/11 - 14/11 15/11 - 21411 MMG. Focus dati ottobre-novembre 2021 [3].
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