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Modalità e strumenti per 
favorire maggiore 
accessibilità alla 
vaccinazione: buone 
pratiche ed aspettative



 BUONE PRATICHE VACCINALI PER L’ITALIA 
SItI – Società Italiana di Igiene, Medicina Preventiva e Sanità 
Pubblica 
Giunta Nazionale e Gruppi di Lavoro “Vaccini e Politiche Vaccinali” 
e “Dipartimento di Prevenzione” 
Vincenzo Baldo, Paolo Castiglia, Rosita Cipriani, Enrico Di Rosa, Daniel Fiacchini, Giovanni Gabutti, Sandro 
Giuffrida, Alberto Fedele, Gabriele Mereu, Laura Sticchi, Maria Grazia Zuccali



Sicurezza                     Appropriatezza             Equità- percorsi strutturato

Direzione 
medica

Qualità e Sicurezza 
delle cure

• pz e operatori
• MULTIDISCIPLINARIETA’
• Favorire cultura vaccinale
• Formazione specifica e sinergica con altri aspetti (antimicrobicoresistenza)
• Pz fragili 
• Residenzialità

IN OSPEDALE…

(organizzazione, monitoraggio, prevenzione rischi)

LAVORO PER «AMBITI CLINICI»



CULTURA VACCINALE

• Formazione operatori sanitari

• Formazione pazienti, cittadini

• Health literacy

• Engagement



PERCORSI STRUTTURATI- PPDTA

NEFRODIALISI: per i pazienti 
dializzati un percorso strutturato 
che comprende la possibilità di 
effettuare più vaccini (CO-
Vaccinazione).

Definire il fabbisogno vaccinale, 
collaborazione con Servizio 
prevenzione.     Counseling

Interfaccia con Sistema Informatico-vo SIAMA

INRCA strutturerà tale 
modalità anche nei PDTA 
specifici in lavorazione.

In particolare PDTA MICI, 
BPCO, Artrite psoriasica, Piede 
diabetico.

LUNGODEGENZA-Riabilitazione……

Ambulatori MAREA- pz nefropatico cronico- 
qui invece un percorso più light che 
prevede una prescrizione vaccinale, con 
informativa dello specialista ( momento di 
health literacy)-riferimenti dell’AST Ancona.



STANDARDIZZAZIONE

INRCA ha già nella cartella informatizzata unica in tutto 
l’Istituto, per cui si definisce nella prassi, un momento 
strutturato di anamnesi vaccinale, upgrade di quella creata ed 
utilizzata durante la pandemia. 

Sarà adattata a tutti i vaccini, permettendo al medico di 
prescrivere il vaccino giusto (stampa lettere dimissione o 
referto ambulatoriale con indicazioni specifiche). 

Tale modalità dovrà essere poi codificato in procedura 
operativa.

Monitoraggio strutturato



grazie
l.ferrara@inrca.it
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