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SITUAZIONE SEGNALAZIONI DI MALATTIE INFETTIVE
AL 30 NOVEMBRE 2008

1. AIDS E INFEZIONE DA HIV
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Con | 6allungamento della fase di infezione,
quello relativo ai soggetti sieropositivi non ancora evoluti in malattia conclamata: per valutarne

le dimensioni sono stati analizzati i dati relativi alle prestazioni specifiche (SDO con codice 042

e V08, prestazioni farmaceutiche file F, per i farmaci antiretrovirali, prestazioni di analisi
guantitativa e qualitativa di RNA i HIV) nel periodo 2000-2007.

Le persone con infezione da HIV, compresi i malati, viventi al 31.8.2008, sono indicate nel
grafico seguente; si conferma la prevalenza nel sesso maschile e nelle eta comprese tra 35 e
50 aa.
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suddivisi per sesso ed eta

Soggetti riceventi prestazioni nel periodo 2000-2007, viventi al 31.8.2008,
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| circa 39.000 soggetti, rapportati alla popolazione residente, portano ad una prevalenza media

del 4%; nel grafico la prevalenza suddivisa per sesso ed eta.
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Relativamente ai soggetti che effettuano il test di screening, nel grafico osserviamo che essi
costituiscono una percentuale rilevante, specie nelle donne sino ai 39 aa di eta (in ragione,
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I dat i conf er mano duwmupnotiaativa della pataogid; alnfineadi megla | |
indirizzare le attivitd di screening per la diagnosi precoce delle sieropositivita, e quelle di
prevenzione primaria, focalizzandole ai gruppi a maggior rischio di esposizione, €& stato
avviato, il 1° dicembre, lo studio NuDiH - Nuove diagnosi di HIV, che vede coinvolte le UUOO

di Malattie Infettive della regione, con la somministrazione a tutti i soggetti cui verra

di agnosticata | 6infezione di un questionario p
la loro relazione con le modalita di contagio.

2. LEGIONELLOSI

Le polmoniti da legionella confermano il trend in ascesa. Nel grafico i casi del 2008 suddivisi
per fascia di eta, ove si evidenzia il prevalente interessamento degli anziani (53% dei casi oltre
i 65 aa).
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Tale aspetto, insieme alla disponibilita de | test di ricerca dell é6anti
di routine, rende ragione dell dincremenhktmiddei
anni.

Casi di polmonite da legionella per
anno diagnosi

400

350
300
250
200
150
100 -
- B
0 ={ T T T T T T T T

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008

|




Report mensile sullprincipali patologe infettive in Lombardia

3. MALATTIE INVASIVE MENINGO E PNEUMOCOCCICHE

L 6 an al iatsrelativd agli ultichi otto anni conferma i valori contenuti della malattia invasiva
meningococcica; significativa la riduzione dei casi senza tipizzazione di gruppo (dal 75% del

2001 al 20% del 2008)

gennov 2008
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Il rapporto trasierogr uppo B e sierogruppo C presenta uno
mentre negli ultimi due anni il rapporto € pari a 1, con ugual numero di casi per entrambi i

gruppi.

Rel ativamente all 6et”™, nel grafi coidal@@Cat263i v o

per fascia di eta e relative incidenze.
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Di particolare interesse il confronto tra i dati italiani e quelli del Regno Unito, portato spesso ad
esempio di successo di una politica vaccinale di massa (dal 1999 introduzione vaccinazione

antimeningo C).
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Si evidenza come in questoultimo Paese, con
numero di casi sia sino a 18 volte quello verificatosi in Italia; in tali condizioni & evidente come

la vaccinazione possa incidere con significative riduzioni, che, con i tassi italiani, non
potrebbero invece verificarsi.

La malattia invasiva pneumococcica presenta negli ultimi anni incrementi significativi; va pero

rilevato che solo dal 2007 il sistema di sorveglianza specialegest i t o dall 61 SS h
sepsi che le polmoniti nella segnalazione (prima limitata alle meningit); ed infatti e
sostanzial mente a tali quadri <c¢clinici che va a
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Per quanto riguarda invece i sierotipi delle m.i. pneumococciche nei grafici troviamo i casi
tipizzati (prevalentemente degli anni 2007-2008), per fascia di eta.



