
un investimento  intelligente
vaccini

www.vaccineseurope.eu www.farmindustria.it



I programmi di vaccinazione hanno avuto un impatto significativo sulla riduzione della mortalità e della morbilità 
di numerose malattie infettive, salvando ogni anno da 2 a 3 milioni di persone in tutto il mondo. Inoltre efficaci 
programmi di vaccinazione ne riducono l’impatto sui sistemi sanitari e sui loro budget, liberando risorse da 
investire anche in innovazione e ricerca.

diminuzione della morbilita e della mortalita

proteggere i pazienti cronici
Diversi vaccini sono 
essenziali per 
proteggere i pazienti 
affetti da patologie 
croniche, perché 
riducono le conseguenti 
complicanze mediche 
ed evitano un’ulteriore 
aggiunta di farmaci alle 
terapie già in uso.

*In pazienti con patologie croniche (diabete, asma, BPCO, malattie cardiovascolari, malattie renali o epatiche, etc.)

la vaccinazione antinfluenzale determina: 4
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I vaccini contribuiscono 
alla lotta globale 
contro la resistenza 
antimicrobica, 
riducendo l’uso di 
antibiotici.
I vaccini possono 
aiutare a prevenire lo 
sviluppo di batteri 
resistenti.

uso razionale degli antibiotici
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La vaccinazione è sicuramente uno degli interventi di salute pubblica economicamente più efficace che genera dei 
benefici a livello individuale, per il sistema sanitario e a livello economico-sociale.
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gli studi hanno dimostrato che:

circa €250 milioni di euro risparmiati + 25.000 vite salvate ogni anno
*in media, con i tassi di copertura attualmente osservati, nonostante questi siano al di sotto dell’obiettivo di vaccinazione dell’UE del 75%.

risparmiati con circa 1,6m di casi di 
influenza in meno e 45.000 ricoveri evitati 

risparmiati con  701.000 visite del medico 
di base evitate

costi diretti costi indiretti

risparmiati evitando 715.000 giorni di lavoro 
persi e perdita di produttivita

131 milioni di euro* 22 milioni di euro* 96 milioni di euro*
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di vaccinazione 
universale

contro
l'epatite b

applicazione

Una popolazione sana in tutte le fasi della vita è uno dei fattori chiave di una società florida:

rotavirus

> i bambini in salute possono raggiungere un migliore livello di istruzione 
> gli adulti sani sono produttivi e contribuiscono appieno allo sviluppo economico�
> gli anziani sani continuano ad essere membri attivi e indipendenti della società 
Grazie ai vaccini è possibile ottimizzare l’utilizzo delle risorse sanitarie per le malattie prevenibili.

per ogni stagione il vaccino antinfluenzale consente di risparmiare
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impatto sulle entrate fiscali
Gli investimenti nella vaccinazione 
possono tradursi anche in 
considerevoli vantaggi economici 
per lo Stato. Ciò è da attribuirsi alla 
riduzione della spesa pubblica (ad 
esempio nel welfare) e all’aumento 
del gettito fiscale generato da 
individui sani con lavoro retribuito.

investimento di gettito fiscale
€4€1

malattia pneumococcica invasiva    tetano polmonite

influenza pertosse herpes zoster difterite

relativa a:

50+

la vaccinazione degli adulti
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contributo    salute     equita sociale
salute nel corso della vita

immunita di gruppo

Programmi efficaci di vaccinazione contribuiscono ad una vita più lunga e più sana dell’individuo e questo 
indipendentemente dal sesso, dall’età e dal ceto sociale. Per affrontare i cambiamenti demografici della 
popolazione europea occorre adeguare i programmi nazionali di immunizzazione, attraverso la promozione della 
vaccinazione che tenga conto di tutte le fasi della vita. Inoltre, visto che le malattie non conoscono confini, tutti i 
cittadini devono avere pari accesso a vaccini e programmi di vaccinazione, senza disparità geografiche o regionali.

Un’elevata copertura vaccinale è in grado di garantire un’immunità di gruppo, proteggendo le comunità dai 
rischi di diffusione di malattie. L’immunità di gruppo protegge indirettamente gli individui con minore accesso ai 
programmi di assistenza sanitaria o di vaccinazione, così come coloro che non possono beneficiare direttamente 
delle vaccinazioni (ad esempio i neonati troppo piccoli per essere vaccinati, i soggetti immunocompromessi, i soggetti 
immunosenescenti).
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questioni di copertura
È solo grazie al successo e alla diffusione dei programmi di vaccinazione che i vaccini possono esprimere tutto 
il loro potenziale. Il raggiungimento di un adeguato tasso di copertura è quindi fondamentale per garantire il giusto 
livello di protezione per l’intera popolazione.

1.357365

tassi di copertura vaccinale

tra il 1 gennaio
e il 31 luglio 2015

dal momento della 
dichiarazione del focolaio 
ad ottobre 2014

casi di morbillocasi di morbillo
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lo sapevate che?
La spesa per i vaccini rappresenta in media solo lo 0,5 % o meno* della spesa sanitaria di tutti gli Stati membri dell’UE?



www.vaccineseurope.eu
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VACCINES EUROPE è un gruppo di industrie specializzate nella produzione di vaccini che operano 
all’interno della Federazione europea delle industrie e delle associazioni farmaceutiche (EFPIA). 

Rappresenta sia le imprese multinazionali innovative che svolgono ricerca di vaccini sia le piccole e medie 
imprese che operano in Europa. Per ulteriori informazioni, visitare:

Farmindustria - Associazione delle imprese del farmaco fondata nel maggio del 1978 - aderente a Confindustria, 
conta circa 200 Aziende associate che operano e investono in Italia, sia nazionali sia a capitale estero. In ambito 

internazionale fa parte della Federazione europea (EFPIA) e di quella mondiale (IFPMA).

www.farmindustria.it - www.farmaci-e-vita.it


