
Meningococchi

Raccomandazione per la vaccinazione 
contro le malattie invasive da 
meningococchi

Bambini e adulti si ammalano spesso, specialmente durante i mesi 
autunnali e invernali. Queste affezioni hanno solitamente un de-
corso benigno e si manifestano con febbre, raffreddore, tosse, 
diarrea, vomito o eruzioni cutanee. Tuttavia, alcune malattie infet-
tive trasmissibili (p.  es. le malattie invasive da meningococchi) 
possono avere un decorso grave e, in rari casi, portare alla morte. 
Contro queste malattie sono disponibili dei vaccini. La vaccina-
zione di bambini e adolescenti è considerata uno dei maggiori 
successi nel campo della medicina preventiva.

La vaccinazione contro le malattie 
invasive da meningococchi protegge 
da infezioni potenzialmente gravi o 
addirittura letali.
Circa l’8–15 % della popolazione generale è portatrice di meningo-
cocchi nel naso o in gola, pur senza ammalarsi. Se però i batteri 
attraversano le mucose e invadono la circolazione sanguigna pos-
sono provocare infezioni del sangue (setticemia) o diffondersi in 
diversi organi (malattia invasiva). In tal caso possono causare gravi 
malattie. Tra queste, le più temibili sono le meningiti purulente e lo 
shock circolatorio con cedimento degli organi. La mortalità è 
quindi pari a circa il 7 % (15 % nei lattanti). Il 10–20 % dei soprav-
vissuti riporta gravi danni permanenti (perdita di parte di un arto, 
paralisi, ritardo psicomotorio, sordità). In caso di malattie invasive 
da meningococchi sono quindi cruciali un ricovero immediato in 
ospedale e un trattamento antibiotico tempestivo. In Svizzera si 
verificano circa 50  casi di malattie invasive da meningococchi 
all’anno.

Esistono vari cosiddetti sierogruppi di meningococchi. In Svizzera, 
tra il 2011 e il 2020 i meningococchi dei sierogruppi C, W e Y sono 
stati, in media, la causa di circa il 60 % dei casi registrati. La per-
centuale di casi provocati dal sierogruppo C è diminuita nel tempo 
(2011: 25 %; 2020: 8 %). I meningococchi del sierogruppo W hanno 
invece provocato un aumento temporaneo di casi - soprattutto ne-
gli adolescenti sani (2018: 42 %) - che sono tornati a diminuire dal 
2019. I meningococchi del sierogruppo B sono coinvolti in circa il 
40 % dei casi di malattia, con una tendenza in lieve calo nel corso 
degli anni (2011: 53 %; 2020: 33 %). 

I meningococchi dei sierogruppi A e X, rari in Svizzera, sono invece 
più frequenti in altri Paesi, per esempio in alcune zone dell’Africa 
subsahariana. La «cintura della meningite» è un’area geografica 
dell’Africa subsahariana (regione del Sahel da est a ovest) in cui si 
registrano numerosi casi di meningite. Prima di un viaggio in zone 
a rischio è fortemente raccomandata una vaccinazione che proteg-
ga dalle malattie invasive da meningococchi.

Qual è l’età ideale per la vaccinazione 
complementare contro le malattie invasive 
da meningococchi?

Generalmente, le infezioni da meningococchi colpiscono i bambini 
piccoli di età inferiore a 5 anni, gli adolescenti e i giovani adulti. Per 
questo, si raccomanda una prima vaccinazione a 24 mesi e (indi-
pendentemente dalla prima) una seconda tra gli 11 e i 15 anni. Se 
il primo vaccino non è stato somministrato a 24 mesi, può essere 
recuperato fino all’età di 5 anni. Gli adolescenti non ancora vacci-
nati possono recuperare il vaccino fino al ventesimo compleanno.

Persone con rischio aumentato di 
malattie invasive da meningococchi 
(gruppo a rischio).

Per queste persone è raccomandata sia la vaccinazione contro i 
meningococchi dei sierogruppi A, C, W e Y, sia quella contro i me-
ningococchi del sierogruppo B, entrambe già a partire dall’età di 
2 mesi, con dosi di richiamo ogni 5 anni.

Vaccini contro le malattie invasive da 
meningococchi.
Data la presenza di diversi sierogruppi di meningococchi, si 
raccomanda un vaccino coniugato contro i quattro sierogruppi 
A, C, W e Y. I vaccini coniugati sono prodotti legando gli zuccheri 
della capsula dei meningococchi a una proteina. Sono efficaci an-
che nei lattanti e, grazie all’induzione di una memoria immunologi-
ca, la protezione dura parecchi anni. In Svizzera sono attualmente 
omologati due vaccini coniugati contro i meningococchi dei siero-
gruppi A, C, W e Y, i cui nomi commerciali sono Menveo® e 
MenQuadfi®. Possono essere somministrati contemporaneamente 
agli vaccini di base raccomandati dal calendario vaccinale, 
ma in un’altra sede d’iniezione. I vaccini sono privi di alluminio e 
tiomersale, che contiene mercurio.

Oltre ai due vaccini sopracitati, un altro vaccino è omologato con-
tro le malattie invasive da meningococchi del sierogruppo B (nome 
commerciale: Bexsero®). Non contiene coniugati zucchero-protei-
na, bensì un sale di alluminio per potenziarne l’effetto. La sommini-
strazione di questo vaccino è raccomandata solo per le persone 
appartenenti ai gruppi a rischio. Bexsero® è omologato per perso-
ne dagli 11 ai 24 anni. Per le persone appartenenti ai gruppi a ri-
schio si raccomanda la vaccinazione già a partire dall’età di 2 mesi.

Effetti indesiderati dei vaccini contro le 
malattie invasive da meningococchi.
Possibili effetti collaterali dei vaccini contro i sierogruppi 
A, C, W e Y (Menveo® e MenQuadfi®) molto comuni (>10 %) sono 
febbre, sintomi psico-emotivi transitori (p. es. aumentata irritabili-
tà), sonnolenza, malessere o inappetenza, nonché reazioni locali 
(gonfiore, dolore e rossore). Dopo la vaccinazione, gli adolescenti 
lamentano molto spesso dolori muscolari o mal di testa.



Possibili effetti collaterali di Bexsero® molto comuni (>10 %) sono 
febbre, dolori muscolari o articolari, mal di testa, stanchezza e nau-
sea, nonché reazioni locali (gonfiore, dolore e rossore). Nei lattanti 
è riferita molto spesso febbre, specialmente in caso di sommini-
strazione concomitante di altri vaccini. La somministrazione profi-
lattica di paracetamolo può ridurre l’insorgenza di febbre senza 
compromettere l’efficacia delle vaccinazioni.

Questi effetti indesiderati transitori, per lo più lievi o moderati, sono 
trascurabili rispetto ai benefici della vaccinazione contro i menin-
gococchi. Sono stati inoltre segnalati effetti collaterali estrema-
mente rari, che sono elencati nell’informazione professionale dei 
vaccini. Estremamente rari significa segnalati da una persona su 
100 000 fino a una su un milione. Risulta quindi molto difficile, se 
non impossibile, stabilire un nesso di causa tra gli effetti collaterali 
segnalati e la vaccinazione. In caso di domande sugli effetti colla-
terali o sulla concomitanza con altre vaccinazioni, consultate il 
vostro medico.

Costo della vaccinazione contro le 
malattie invasive da meningococchi.
I costi della vaccinazione con il vaccino tetravalente contro i 
meningococchi dei sierogruppi A, C, W e Y sono a carico 
dell’assicurazione malattia obbligatoria, conformemente alla rac-
comandazione per la vaccinazione, a partire dai 24  mesi. Per le 
persone a rischio la vaccinazione è a carico dell’assicurazione ma-
lattia obbligatoria già a partire dai 2 mesi (i limiti di età per il rimbor-
so dipendono dall’omologazione dei rispettivi prodotti: Menveo® è 
omologato a partire dai 2 mesi, MenQuadfi® dai 12 mesi).

I costi della vaccinazione contro i meningococchi del sierogruppo 
B sono a carico dell’assicurazione malattia obbligatoria solo per le 
persone appartenenti ai gruppi a rischio di età compresa tra gli 11 
e i 24 anni (Bexsero® è omologato per la fascia di età 11–24 anni).

II vostro medico raccomanda la 
vaccinazione contro le malattie invasive 
da meningococchi per il benessere del 
vostro bambino.

La vaccinazione complementare contro i meningococchi dei siero-
gruppi A, C, W e Y è raccomandata per tutti i bambini e gli adole-
scenti i cui genitori desiderino una protezione ottimale. La vaccina-
zione contro i meningococchi del sierogruppo B è raccomandata 
soltanto alle persone a rischio. Nonostante la bassa probabilità di 
sviluppare una malattia invasiva da meningococchi, il rischio di 
morte in caso di infezione rimane elevato, ma può essere ridotto 
mediante una vaccinazione efficace e generalmente ben tollerata. 
Discutete la possibilità di vaccinare il vostro bambino contro i me-
ningococchi con il vostro medico, che potrà fornirvi informazioni 
più dettagliate.  
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