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8EN 84/4) BOLLETTINO EPIDEMICLOGICO NAZIONALE

—
FTIMANALE A CURA DEL LABORATORIO OI EPIDEMIOLOGIA E
ISTITUTO SUPERIORE DI SANITA' IN COLLABORAZIONE CON (L MINISTE

SPED.ABB.POST.(C

INFLUENZA-STAGIONE 1983-84

Nella trascorsa stagione 1'incidenza della malattia
stata in Italia molto bassa, analogamente agli altri Paesi
casi di malattia si sono verificati fino alla meta del mes
allorche si & cominciato a registrare un aumento delle fo
contemporaneamente al rilievo di piccoli focolai epidemici, s
alcune cittd (Trieste, Milano, Genova, Roma}. La punta massin
menti di virus influenzale si & avuta nei mesi di marzo e
ultimi isolamenti sono stati, insolitamente, effettuati nel s

1 virus di tipo B e 1'A{(HIN1) sono stati pil frequent
(47%), bassissimo i1 riscontro del1'A{H3N2) (6.8%), con Ia
circolazione delle varianti A/Bangkok, Belgium, Philippi
antigenica del1'A {HIN1) ha identificato due distinte varia
tamente relazionate, 1°A/Chile/1/€3 (pil frequente) e 1'A,

Mumerosi ¢1i isolamenti del tipo B (in maggior part
marzo) varfante antigenica simile al B/URSS/10C/E3.

Conseguentemente & tali rilievi e in accordo alle
del1'OMS i vaccini antinfluenzali, in uso nella stagione 19
contenere i seguenti antigeni: A/Philippines/2/82,
B/URSS/100/€E3.
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Tabella: Tipizzazione dei virus influenzali isolati nella stagione
invernale 1983-84 in Italia.

TIPO SOTTOTIPO CEPPO N.  ISOLAMENTI
H3N2 A/BGK/1/79 3 (60%)
5 A/BELG/2/€] 1 (20%)
(12.2%) A/PHIL/2/82 1 (20%)
A
41 -
(53.25%)
HIN1 A/VICT/7/63 14 (38.9%)
36 A/CHILE/1/83 22 (€1.1%)
(87.8%)
B B/SING/222/78 2 (5.6%)
36 B/URSS/10C/83 34 (94,4%)
(46.75%)

Riportato da: Centro Nazionale di Riferimento per 1'Influenza
Istituto Superiore di Sanita-Roma.

ANALISI DELLA MORTALITA'PER CAUSE RESPIRATORIE NELLA POPOLAZIONE ROMANA

1 dati relativi alla mortalitd per cause respiratorie nella popolazio-
ne del comune di Roma nel periodo 1983-84 sono stati raccolti settimanal-
mente presso i1 Reparto di Demografia dell'Amministrazione Corunale di Roma
ed elaborati presso la IIl (linica Medica della 1 universitd di Rona.

Sono state considerate norti per cause respiratorie quelle individuate
nelle categorie 1CD 460-¢&, 470-4, 450-6 e 490-23, | dati ottenuti sono stati
analizzati secondo i1 metodo di Serfling, che permettendo di calcolare la
mortalita attesa e la soclia epidemica, consente di apprezzare eventuali

variazioni sionificative della mortalita imputabili a influenza epidemica.
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In figura 2 riportato 1'andamento della mortalita per cause respirato-
rie osservata a Roma (linea tratteggiata) e la mortalitd attesa secondo il
modello utilizzate (linea continua) dal 1973 al 1984,

L'andamento della mortalita indica che nel periodo in esame non si
s0no registrati valori di mortalitd in eccesso rispetto alla soglia epide-
mica. Tale dato conferma quindi che nel periodo studiato, cosy come nelle
tre stagioni precedenti, non vi @ stata circolazione di virus influenzali a
livello tale da manifestarsi in termini di eccesso di mortalita.
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Ficura:  Andamento della mortalita per cause respiratorie - Comune di Roma
1973-84,

Riportato da: Clinica Medica III, Universita La Sapienza, Roma.
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TABELLA DELLE NOTIFICHE DELLE MALATTIE INFETTIVE DAL 2/10/84 ap 8/10/84
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ABRUZZO 12 2 714 5 1
BASILICATA 511 2 2 1 -
CALABRIA 9 11201 1] 2 8
CAMPANIA 10917 18136 25| 4 4 20% 4
EMILIA R. | 46| 1] 1[27149]16}32| 8 g|245|6 1]9
FRIVULI 6] 1 9(131413 |41 23
LAZIO 65 [ 212 8115 912315341459 311110
LIGURIA 16 | 1 313(1]113 2 12 1 1
LOMBARDIA
MARCHE 4 711156(5% 4 1
MOLISE 10 6|1} 1]3 14 1
PIEMONTE
PUGLIA 72 | 4 2|16)] 3|18|5 & 36) 2 2
SARDEGNA 26 |1 215 4| 2] 8 6 2
SICILIA 50 | 5(2|19]|18] 2|25]| 4[5 (1 1| 2 5 1
TOSCANA 17 12| 2|24(54j20|14 | 9 2 37 3 212
UMBRIA 6 2|8 2111 6 - ‘%
VAL D'AOSTA 2 9121 ’
VENETO 37 1(13|56[16|12(2 | 2 13| 3 |38] 3 3 2113
BOLZANO i 1116117111 512 1
TRENTO 1 [ 2|3 2 2

NOTE: Abruzzo: 8/15 USL; Emilia Romagna: 38/40 USL; Friuli: »11/12 USL:
tazio: 48/59 USL; Liguria: 12/20 USL; Marche: 8/24 USL; Puglia: 54/55 USL;
Sardegna: 16/22 USL; Toscana: 38/40 USL; Umbria: 8/12 USL.
Lombardia: i dati vengono raccolti mensilmente (BEN 84/39)

[1 Sistema Informativo Rapido Malattie Infettive {SIRMI} & un sistema sperimen-
tale volontario.

I1 SIRMI & parzialmente finanziato dal Progetto Finalizzato CNR “Controllo
delle Malattie da Infezione"
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PROGETTO SORVEGLIANZA EPATITE VIRALE ACUTA (EVA)

Riportiamo i dati relativi ai casi di epatite acuta nelle USL che
hanno partecipato alla fase pilota dello studic. I primi dati sono comparsi
sul BEN £4/3(. Call'inizio di ottobre altre USL hanno aderito formalmente
allo studio: USL 1 di Sassari; USL 28, €, 9, i0, 12, 13, 23 dell’Emilia
Romaona; USL 5 del Veneto. I dati successivi verranno riportati sul BEN con
periodicita mensile,

o~
Distribuzione per tipo eziologico e per etd dei casi di EVA insorti dalla
2t alla 30" settimana dell'anno nelle USL 22, 43, 45 della Regione Campa-
nia e nel1'USL 13 della Regione Toscana.

Campania USL 23-43-45%

Eta Tipo di EVA
A & nAnS non classificabile Totale
0-14 17 ¢ ¢ 5 24
15-24 z 3 ¢ 4 4
2 25 ¢ 1 1 2
Totale 16 6 1 11 37
Toscana USL 12
“~a Tipo di EVA
A B nAnBg non classificabile Totale
=14 1 C 1 ¢ 2
15-24 ¢ 2 3 0 7
> 5 i z 0 g
Totale 12 4 6 ¢ 1€

hiportato ca: Reparto Malattie Infettive, LEB, ISS.




In caso di mancato recapito restituire al mfttente:

Bollettino Epidemiologico Masionale )
STAMPE  Istituto Superiore di Sanitd

¥iale Regina Elena, 299

00161 Roma

INOICE TNDEX
INFLUENZA-ITALY 1983-8&

INFLUEZA-STAGIONE 1983-84
NORTALITY FROM RESPIRATORY CASES IN ROME

ANALISE DELLA MORTALITA' PER CAUSE RESPI-
RATORIE WELLA POPOLAZIONE RONANA

TABELLA RIEPILOGO 1-40 SETTINANA

TABELLA DELLE NOTIFICHE SETTIMANA 2-8/10/8%
PROGETTD SORVEGLIANZA EPATITE VIRALE ACUTA
E.V.A.

SUNMARY TABLE OF NOTEFICATION 1-40 NEEK
TABLE GF NOTIFICATIONS WEEX 2-8/10/8%
ACUTE VIRAL HEPATIFIS SURVEILLANCE

Direttore Responsabile: Prof. Francesco Pocchiari
Reg.Trib. Roma 154/83 del 22/4/83

I1 Bollettino Epidemiologico Naziomale & redatt i
o presso il Reparto Ma-
lattie Infettive, lLaboratorio di Epidemiologta e Biostatistica (Direttore:
Prof. A. Zampieri) dell’'lstituto Superiore di Saniti, Roma, ed & riprodotto
in pr;p:ioipr:sso il Settore Editoriale dello stesso [stituto.
elazioni scritte su cast, epidemie, rischi ambientali e del 1
avoro,
: altri problemi di igiene pudbblica, interessanti per gli operatori sanitari
ono bene accette, e possono essere indirizzate, come qualsiasi
altra comunicazione o richiesta, a:
Bollettino Epidemiologico Nazionale - Istituto Superi i i
- Viale Regina Elena, 299 - 00161 Roma. pertore d1 Saitd )
Citazioni possono essere ammesse solo dietro richiesta.




