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TINA SIMONIELLO

eningite eunadelleparole chefanno
pil1 paura. Perché la meningite bat-
terica (la forma virale in genere non
da conseguenze gravi) eun killer ra-
pido:agisceanchein24-48 ore. Sub-
dolo: i primi sintomi si confondono
conquellidell'influenza (febbrealta

persistente, vomito, malessere ge-
nerale). E spietato: da esiti fatali nel
10-14 per cento dei casi e nel 15-20
conseguenzegravissime, dalritardo
psico-motorio a necrosi con ampu-
tazione degli arti a sordita grave.

In occasione della Giornata mon-
diale controlamalattia chesicelebra
oggi il Comitato italiano contro la
meningite promuove unaraccolta di
i i r m e
(www.liberidallameningite.if). «ll
nuovo piano nazionale vaccini inse-
risce le vaccinazioni nei Lea, i livelli
essenziali di assistenza — spiega
Amelia Vitiello, presidente del comi-
tato — impegnando le Regioni a of-
frirle attivamente e gratis, e calenda-
rizzaa livello nazionale 'antimenin-
gococco C e 'antipneumocco. Un
passo avanti, ma non sufficiente. [
cittadini devono essere attivamente
informati sulle vaccinazioni, sui sin-

tomni e sulle conseguenze della me-
ningite, oltre che sui nuovi preparati
man mano che laricercalirende di-
sponibili. Inoltre chiediamo che sia-
no diffusi negli ospedalii test di dia-
gnosirapida.

Ma che cos’e esattamente la me-
ningite? «E l'inflammazione delle
membrane che circondano cervello
e midollo — spiega Gianni Bona, re-
sponsabile del dipartimento Salute
dellamadre e del bambino dell'uni-
versita del Piemonte orientale — ha
una frequenza di circa 500 casi noti-
ficati ’anno in Italia ed & provocata
da meningococco, pneumococco,
ed emofilo B dell'influenza. L’emo-
filo e raro grazie all’elevata copertu-
ra vaccinale, oggi intorno al 95% in
tutteregioni, malemeningitidame-
ningococcoedapneumococco, (co-
perture vaccinali 40 e 55% rispetti-
vamente) sonoancoradiffuse,enon
sono esclusi esiti fatali. Anche per-
chélavelocitadelladiagnosiémino-
re della velocita della malattia, spe-
cialmente della meningite da me-
ningococco, la pill invasiva e rapi-
da». Bisogna quindi agire in fretta,
ma come? «Con la prevenzione —
precisa Bona— i vaccini che abbia-
mo disposizionesono molto efficaci
contro i ceppi per cui sono stati for-
mulati».

Apropositodivaccini:oggicontro
lameningite abbiamo in calendario
oltre all’antiemofilo, il preparato
contro 13 ceppi di pneumococco e

quello controilmeningococcoC.Da
qualche anno & in commercio anti-
meningococco A, C, Y, W135, un te-
travalente destinato agli adolescen-
ti. Ed ein attesa diautorizzazione al-
I'uso, dopo aver superato la speri-
mentazione clinica, unvaccinocon-
troil sierotipo B, il piti diffuso insie-
me a quello C in Europa e in Italia.
L’antimeningococco-B, destinatoai
neonati, potrebbe essere disponibi-
le nei primi mesi del 2013.

«Tuttavia — conclude Bona —
non c'e un vaccino per tuttii tipi di
meningite e allora & importante in-
tervenire sulla rapidita di diagnosi.
Prima di tutto garantendo al perso-
nale sanitario una formazione per-
manente sul riconoscimento dei
sintomi: la meningite oltre che sub-
dola & rara, non tutti i sanitari la in-
contrano nel corso della carriera. E
poidiffondendol'usodei “testdiso-
spetto”, cioediquelleanalisidilabo-
ratorio che danno in tempi rapidi
una diagnosi probabile di meningo-
cocco. Quando il paziente & positivo
altestrapido, ed éanche sofferentee
mostra i segni clinici di meningite,
va iniziata subito la terapia antibio-
tica piliappropriata».
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B@Vﬁ Malattia infiammatoria
COLPISCE delle membrane
che rivestono 'encefalo

L’INFEZIONE
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ILBATTERIO
SOLO UNO SU CENTO
DEI PORTATORI SANI
ALLA FINE S’AMMALA

Dura madre

ameningite si
trasmette attraverso il
contatto diretto (tosse,
starnuti, baci) manon tutti si
ammalano. l meningococco
infatti pud essere trasportato
fino a sei mesi in naso e gola,
e solo I'1% dei portatori si
ammala, continuando perd a
trasmetterlo. I portatori sani
sono circail 10% della
popolazione, fincal 18tra gli
studenti o chi vive in comunita

Aracnoide
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