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Quali contenuti per la comunicazione?

• Rischio e conseguenze della malattia
• Rischio di non essere vaccinati
• Effetti del vaccino sul sistema immunitario
• Effetti avversi da vaccino: frequenza e confronto con i 

benefici
• Modalità alternative di prevenzione a confronto con il 

vaccino
• Nella attuale pandemia anche il giusto target (età e 

gruppi a rischio) per ogni tipologia di vaccino autorizzato

da «Parliamo di esitazione» Ministero della Salute  - ECDC

I contenuti devono essere ovviamente vaccino specifici: le percezioni sulla sicurezza,
efficacia e fiducia variano da vaccino a vaccino 



I messaggi dovrebbero essere in POSITIVO

da «Parliamo di esitazione» Ministero della Salute  - ECDC



Quale formato per la comunicazione?

• Campagna di comunicazione di massa: online, TV, 
social, testimonial
• Materiale informativo chiaro efficace  facile da 

trovare
• Informazioni continue con aggiornamenti e 

monitoraggio regolari
• Counselling individuale cittadino/ MMG-PLS o 

operatore dei servizi vaccinali 

I canali e il formato della comunicazione si devono adattare ai bisogni d’informazione 
e ai determinanti di contesto: occorre tener conto della popolazione degli esitanti



Determinanti dell’esitazione

Confidence

Complacency

Convenience

Collective
response

CalculationCompliance

Conspiracy 
theories

Dalle 3 C alle 5 C…fino alle 7 C



La «hecitancy» riportata dagli Operatori sanitari

da «Parliamo di esitazione» Ministero della Salute  - ECDC



Incidenza Ospedalizzazioni

Ricoveri in TI Mortalità



Copertura della Vaccinazione Antinfluenzale in Italia nel tempo

da «Il governo complessivo e la valutazione dei bisogni vaccinali: il ruolo dell’igienista.» Antonietta Spadea. Roma, 14 ottobre 2021



La campagna di vaccinazione contro Pneumococco

da «Il governo complessivo e la valutazione dei bisogni vaccinali: il ruolo dell’igienista.» Antonietta Spadea. Roma, 14 ottobre 2021



Vaccinazioni Covid
Regione Lazio

Fonte:

FONTI: https://www.governo.it/it/cscovid19/report-vaccini/ ultimo accesso 17/11/21
https://lab24.ilsole24ore.com/numeri-vaccini-italia-mondo/ ultimo accesso 18/11/21

Vaccinazioni nel Lazio per fasce d’età

https://www.governo.it/it/cscovid19/report-vaccini/
https://lab24.ilsole24ore.com/numeri-vaccini-italia-mondo/


Coperture vaccinazioni Covid ASL Roma 2

Classi d’età 0 DOSI 1 2 3
Totale 
complessivo

almeno 1 
dose (%)

ZERO DOSI 
(%)

OVER 80 <= 
1941 8976 2826 60259 28426 100487 91,1% 8,9%

OVER 60 
<=1961 52425 19022 278868 43139 393454 86,7% 13,3%

UNDER 60-OVER 
12 DAL 1962 AL 

2009 222767 104043 527770 9327 863907 74,2% 25,8%

TOTALE 
COMPLESSIVO 

OVER 12 275192 123065 806638 52466 1257373 78,1% 21,9%

Totale 
complessivo 
1912-2021 405035 123069 806638 52466 1387220

Fonte: UOSD Vaccinazioni ASL Roma 2, Dott. G. Colaiocco 10/11/21



Report dell’Ats Milano e Lodi
I milanesi che vivono nelle aree più 
disagiate, e che hanno una situazione 
economica più critica o di povertà, 
in proporzione si sono vaccinati 
meno rispetto a chi è benestante o 
molto agiato. Ma anche tra chi ha fatto 
la doppia dose di vaccino anti-Covid, il 
rischio di finire in ospedale in caso di 
contagio è più alto per chi vive in 
condizioni di «deprivazione». In 
parallelo, anche gli stranieri hanno 
aderito meno alla campagna e, pur in 
caso di doppia dose, «hanno 
un rischio di ricovero notevolmente 
più alto rispetto ai vaccinati di 
cittadinanza italiana». 

da «Andamento temporale ed analisi geografica dell’epidemia Covid19 nelle ASL del Lazio –
Aggiornamento al 20 giugno 2021 SCHEDA ASL ROMA 2»

Disuguaglianze



Interventi di promozione delle vaccinazioni

SETTING AD HOC

OCCASIONI 
OPPORTUNE

ATTENZIONE AI 
GRUPPI 
MARGINALIZZATI 
E VULNERABILI

MMG e PLS

PROSSIMITA’ 
DELL’OFFERTA

CURARE LA 
COMUNICAZIONE 

INTERNA
CHIAMATA 

ATTIVA

ACCESSO AI 
SERVIZI VACCINALI 
«FACILITATO»

SUPPORTO e 
FORMAZIONE 

OPERATORI 
SANITARI

CAMPAGNA 
INFORMATIVA 
TRASPARENTE

«VEDERE» E 
ASCOLTARE

GLI «ESITANTI»



Take home message

• Un intervento isolato non è mai efficace
• Conoscere il contesto in cui ci muoviamo è 

fondamentale
• La prossimità e il counselling del Medico di 

medicina generale/Pediatra di libera scelta sono 
importanti perché rendono «individuale» la 
raccomandazione
• Dobbiamo stare attenti alle parole che utilizziamo

Comunicare in modo continuo, coerente, 
rispettoso ed efficace



Take home message

da «Il PNPV 2020-2022: raccomandazioni del nucleo strategico del NITAG» 

La comunicazione in campo vaccinale non deve essere 

finalizzata al semplice passaggio di informazioni ma anche ed 

essenzialmente a costruire e mantenere la fiducia della 
popolazioni nelle istituzioni sanitarie.

Il processo di comunicazione è bidirezionale e parte 

dall’ascolto. 

Deve inoltre sempre tenere conto:

- dei determinanti dell’esitazione vaccinale a livello 

nazionale e locale

- dei bias cognitivi

- dei fattori che incidono sulla percezione del rischio ed 

esplicitarli, per aiutare le persone a riconoscerli e a 

difendersi.
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