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Le infezioni sono 
democratiche?

Le epidemie si muovono spesso 
attraverso gli strati sociali…



Le infezioni sono
democratiche?
…ma la maggiore disponibilità di 
risorse consente di proteggersi 
meglio



Malattie infettive e disuguaglianze sociali

Ayorinde et al., 2023
• Maggiore rischio di malattie infettive in:

• Minoranze etniche
• Minoranze religiose
• Minoranze sessuali e di genere
• Minore livello di educazione
• Difficoltà economiche
• Disoccupazione
• Elevato indice di deprivazione socioeconomica
• …

Ayorinde A, Ghosh I, Ali I, et al. Health inequalities in infectious diseases: a systematic overview of reviews. BMJ Open. 2023;13(4):e067429. 
Published 2023 Apr 4. doi:10.1136/bmjopen-2022-067429

Tende di senzatetto a New York. Cicero Institute, 2025.



I vaccini sono davvero per tutti?

Ekezie et al., 2022
Le disuguaglianze socioeconomiche costituiscono una barriera alla 
vaccinazione:

• Minore consapevolezza e informazione
• Barriere economiche
• Difficoltà di accesso
• Stigma sociale
• Fattori psicologici/psichiatrici
• Barriere linguistiche
• Problematiche storiche/ideologiche

Ekezie W, Awwad S, Krauchenberg A, et al. Access to Vaccination among Disadvantaged, Isolated and Difficult-to-Reach Communities in the WHO 
European Region: A Systematic Review. Vaccines (Basel). 2022;10(7):1038. Published 2022 Jun 28. doi:10.3390/vaccines10071038



Vaccini, religione e ideologia



In Afghanistan, access to missed 
children will be gained and 
maintained by engaging all local 
actors to ensure that polio activities 
remain apolitical and that all 
children, regardless of where they 
reside, are protected from polio



In Italy, the populist Five Star Movement (M5S) led 
by the comedian Beppe Grillo has campaigned 
actively on an anti-vaccination platform, likewise 
repeating the false ties between vaccinations and 
autism.





La scuola è aperta a tutti.
L'istruzione inferiore, 
impartita per almeno otto 
anni, è obbligatoria e 
gratuita.

Art. 34 Costituzione



l’art. 32 Cost. postula il necessario contemperamento del diritto alla salute della singola 
persona (anche nel suo contenuto di libertà di cura) con il coesistente e reciproco diritto 
delle altre persone e con l’interesse della collettività. 
In particolare viene ricordato come questa Corte (con le sentenze n. 258 del 1994 e n. 307 
del 1990) abbia precisato che – ferma la necessità che l’obbligo vaccinale sia imposto con 
legge – la legge impositiva di un trattamento sanitario non è incompatibile con l’art. 32 
Cost. alle seguenti condizioni: 
a) se il trattamento è diretto non solo a migliorare o a preservare lo stato di salute di chi 

vi è assoggettato, ma anche a preservare lo stato di salute degli altri; 
b) se si prevede che esso non incida negativamente sullo stato di salute di colui che è 

obbligato, salvo che per quelle sole conseguenze «che appaiano normali e, pertanto, 
tollerabili»; 

c) se, nell’ipotesi di danno ulteriore, sia prevista comunque la corresponsione di una 
equa indennità in favore del danneggiato, e ciò a prescindere dalla parallela tutela 
risarcitoria.

Corte Costituzionale, Sentenza 14/2023





Immunità di comunità

• Stato in cui le coperture vaccinali sono tali da impedire la circolazione 
della malattia nella popolazione, proteggendo anche i soggetti 
vulnerabili perché non vaccinati

• Ma le persone sanno cosa significa?
Hakim et al., 2019

• Valutazione di interventi per migliorare la comprensione del concetto di 
immunità di comunità

• Poche evidenze
• Nessun intervento mirato ai gruppi hard-to-reach e nei Paesi a basso reddito

Hakim H, Provencher T, Chambers CT, et al. Interventions to help people understand community immunity: A systematic 
review. Vaccine. 2019;37(2):235-247. doi:10.1016/j.vaccine.2018.11.016



Il concetto di collective responsibility

Modello delle 5C (Betsch et al., 2018)
• Volontà di proteggere gli altri mediante la propria vaccinazione
• Correlata con il senso di collettività, l’orientamento alla condivisione 

e l’empatia del soggetto
• Implica la comprensione

del concetto di «immunità
di comunità»

Betsch C, Schmid P, Heinemeier D, Korn L, Holtmann C, Böhm R. Beyond confidence: Development of a measure assessing the 5C 
psychological antecedents of vaccination. PLoS One. 2018;13(12):e0208601. Published 2018 Dec 7. doi:10.1371/journal.pone.0208601



Le priorità per il SSN





• Considerata la necessità di  poter  
aggiornare  periodicamente  il Calendario  
vaccinale,  in  base   allo   sviluppo   delle   
evidenze scientifiche,  e  la  conseguente  
predisposizione   del   Calendario vaccinale 
stesso come documento distinto rispetto al 
Piano; 

• Vista la nota del 19 gennaio 2023, acquisita 
con prot. DAR n.  2131 del 20 gennaio 2023, 
con  la  quale  il  Ministero  della  salute  ha 
inviato lo schema di intesa in oggetto, con il 
Piano e il  Calendario vaccinale,  ai  fini  del  
perfezionamento  dell'intesa  in  sede  di 
Conferenza Stato-regioni; 

Oss ME, Leading In A Time Of Knowledge Doubling
Open Mind, 2023



Conclusioni

Grazie per l’attenzione

equità

Modelli 
dinamiciappropriatezza
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