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BEN 83/42 BOLLETTINO EPIDEMIOLOGICO NAZIONALE 20 OTTOBRE 1983

Vamied
SETTIMANALE A CURA DEL LABORATORIC DI EPIDEMIOLOGIA E BIOSTATISTICA
ISTITUTO SUPERIORE DI SANITA' IN COLLABORAZIONE CON IL MINISTERO DELLA SANITA’

SPED.ABB.POST.GRUPPO I BIS 70%

INDAGINI RETROSPETTIVA SUI RICOVER] Pi: R MORBILLO NLLIL'OSPEDALL
PEDIATRICO "BAMBINO GESU'™ DI ROMA, PERIODO 1968-78.

Come € noto, il morbillo ¢ una malattia altamente contagivsa e diffusiva,
tale che oltre il 95% della popolazione dope i 10 anni ha conteatto l'infezione,
Nei Pacsi sviluppati ha un andamento cinicamente benigno na, talvolta,
puo assumere un decorso molto meno favorevole.

In ltalia non sono disponibili dati esaurienii per valutare la frequenza
e la gravitd dellc complicanze ¢ ['incidenza dei ricoveri ospedalieri per
morbillo; nella recente letteratura sono stati riportati studi  clinici per
gruppi di complicanze. Il presente lavoro fornisce un contributo alla com-

~~. prensione della patologia morbitlosa ospedalizzata, e riporta i risultati di
un'indagine retrospettiva sul ricoveri presso P*Ospedale "Bambino Gesa" di
Roma, nel periodo 1968-78.

Bal registro deila Divisione Malattie Infettive sono stati selezionati
tutti i soggetti che nel periodo 1° gennaio 1968 - 31 dicembre 1978 sono
stati dimessi con diagnosi di morbillo. Risatiti alle cartelle ctiniche, sono
stati registrati su questionario precodificato la data di nascita e il luogo di
residenza, la data del ricovero e dclla comparsa dell'esantema, la durata
det ricovero, le eventuali complicanze e le eventuali malattie associate e
pregresse, oltre a un giudizio clinico complessivo, ]

| soggetti studiati sono stati divisi in tre categorie, a seconda detla
modalitd del ricovero;

a) ricoverati per morbillo; ﬂ
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b) ricoverati per altra causa, che nel decorso della degenza hanno con-
tratto l'infezione morbillosa;
c) ricoverati per altra causa, con in incubazione I'infezione.

Nel Tab.! sono riportati i dati riassuntivi dei ricoveri secondo 1a
causa per anno. Sul totale di 1569 bambini dimessi con diagnosi di morbillo
dalla Divisione Malattie Infettive nel periode studiato, 1.313 (83,73) erano
da considerarsi ricoverati per morbillo, 224 (14,3%) con infezioni nosocomiali
e 32 {2,0%) degenti per altra causa con infezione contratta prima del ricove-

ro. | valori medi di casi per anno, per le tre categorie, sono risultati

119,4; 20,4 e 2,9, rispettivamente. L'andamento stagionale sequiva fedelmen- =

te quello delle notificazioni nella provincia di Roma negli anni considerati
(Fig.1).

Tabella 1.

Distreibuzione dei casi di morbille per anno e per tipo ¢i ricovero in osservilione

presso ia Divisionz Malattie Infettive dell'sspedale "Bambino Gesu".

casi di morbilio ricoveri per infezione ricoveri per
morbillo nosceomiale  altra causs'

ANNO N N % N % N %
1968 223 i88 84.3 34 15.2 1. 0.4
1396 184 127 69.0 37 31i.0 0 -
1879 229 165 _85.6 29 12.7 4 1.7 o
1371 174 156 89.7 12 8.5 3 1.7
1972 103 80 84.4 19 9.7 4 3.9
1973 197 167 84.8 24 12,2 6 3.0
1971 57 53 93.0 3 5.3 1 1.8
197 130 108 83.1 14 10.% 8 §.2
1976 9% 82 86.3 10 1n.5 3 3.2
1877 118 95 80.5 22 18,6 1 0.8
1973 89 52 88.1 6 10.2 1 1.7
Totule 1569 - 1313 831.7 224 14,% 32 2.0
Media 142.6 119.4 20.4 2.9

dey . stand, §2.1 51.2 15.5 2.5
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Figura 1. Andamento dei ricoveri per morbillo presso I'Ospedale "Bambino

Gesu" e delle notificazioni nella provincia di Roma, 1968-1978,
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L'eta media dei soggetti ricoverati per morbillo oscilla fra 3 e 4 anni,
bisogna perd tener conto che lo studio €& stato condotto in un ospedale
pediatrico, & noto infatti che Vordine di rischio di insorgenza delle compli-
canze per eta &: lattanti e adulti, bambini, adolescenti; I'etd media riscon-
trata nel 1971 e net 1972 negli Ospedali Riuniti e nelle Cliniche Universitarie
di Roma é stata di 6 e 7 annij, rispettivamente.

La .percentuale dei casi che, ricoverati per morbillo, hanno presentato
almeno una complicanza, & risultata essere del 43,3% e la media su tutto il
periodo & risultata di 51,7 casi allanno. Per guesti ultimi la degenza media
é stata significativamente pil lunga: 20,3 giorni (deviazione standard
{d.s.) = 13,3), contro 16,0 {d.s. = 9,4) per i casi non complicati. Cid sta
ad indicare che, presumibilmente, oltre a una quota di casi in cui la malat-
tia si & presentata in forma particolarmente severa, alcuni bambini arrivava-
no in ospedale o per eccesso di prudenza da parte del medico o per motivi
di ordine sociale. Cid in parte ¢ confermato dallanalisi della durata della
degenza che appare francamente troppo lunga: 18 giorni contro i circa 6
giorni registrati in Gran Bretagna.

Viene confermata l|a maggiore frequenza delle complicanze a carico
delltapparato respiratorio (24,0%), mentre sembrano di minore entita quelle
riguardanti l'orecchio medio; la compromissione del sistema nervoso centrale
si manifesta con una frequenza elevata (7,9% dei casi ricoverati) e vengono
confermate (se valgone le stime sopra riportate) le incidenze riportate dalla
letteratura internazionale, .

Nel corso degli 11 anni analizzati, tra i casi complicati, sono stati
registrati 10 decessi, sopratiutto per cause respiratorie e neurologiche.

Non & possibile, per la mancanza di dati affidabili, fare considerazioni

L
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SIRMI-RIEPILOGO CUMULATIVO NOTIFICHE MALATTIE
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INFETTIVE FINO ALLA 40% SETTIMANA DELL'ANNO
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in termini di incidenza, tuttavia per mettere a fuoco it quadro valgono

alcune stime: nella provincia di Roma vengono notificati mediamente 3.500
casi alllanno, corrispondenti a circa 35.000 casi reali, i ricoveri presso
I'Ospedale Pediatrico "Bambino Gesu" rappresenterebbero il 20-30% di tutti i
ricoveri nella provincia. Sulla base di tali stime, quanto csservato in
questo studio porterebbe a confermare il dato di 1-2 ricoveri per 100 casi
di morbitlo.

Quanto osservato nel nostro studio conferma che il numero dei ricoveri

(degenza media di 18 giorni} e serie complicazioni per morbitio sono molto

pits frequenti di quanto comunemente ritenuto. Cid non puo essere ignorato
in ogni valutazione riguardo la necessitda di un programma nazionale di=
vaccinazione di massa coptro il morbillo, tenendo conto dell'alta efficacia e
sicurezza dei vaccini attualmente disponibili, confermata dall'esperienza
ormai ventennale dei Paesi industrializzati e dalle campagne di vaccinazione
pilota eseguite in Italia.

Riportato da: A. Russo, D. Menichetla, F. Menichella, C. Concato
Ospedale Pediatrico "Bambino Cesu", Roma
‘R. Santoro, M.E. Grandolfo, F.Timperi, R. Licordari,
S.Transunto
tstituto Superiore di Sanit2, Roma

Sintesi di un lavoro in corso di pubblicazione su "Aggiornamento Pediatrico".

ERRATA CORRIGE-SIRM!
t casi notificati dalla Toscana riguardanti il periodo 27/7-1/8, non riportati
per errore sul BEN 83/31, erano:
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Tali dati sono comungue stati utilizzati per I'elaborazione dei riepiloghi

cumulativi passati.

Nei riepiloghi cumulativi passati sono stati erroneamente attribuiti atla Val
d'Aosta e alla Lombardia rispettivamente due ed un caso di poliomielite nel
1982, '
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TABELLA DFJLE NOTIFICHE DELLE MALATTIE INFETTIVE DAL 11/10/83 a017/10/83
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ABRUZ2ZO
7 ASTLICATA 3 51 4 1
CALABRIA ] 2 3 2 1
CAMPARIA 154121) 1| 6922 | 7123 2 3 18 12 ]
EMILTA R,
FRIULI
LAZIO 55| 41 2| 5|15 15|26 4| 51 71 1] 48| 16 3 19
LIGURIA 16| 1 2813 1| 3 1 10 1
LUMBARDTA
MARCHF.
MOLTSE 211 619 1 1
PIEMONTE
PUGLIA 68|16 6! 8 4 71 11 1] 8 23 3
SARDEGNA 91 2 51 3} 6 4 17 2 3 2
S1CILTA 52|24 1] 8| 346 2 7 5 1 1
TOSCANA 27| 6 3(68 | 11§33 4| 5] 3 30
7TABRIEA 21 1 8| 2 2 3
VAL D'AOSTA
VFENETO 551 1 11(60 | 26{ 30| 1] 8[11| 1{64] 3 2 16
BULZANO 10 111 7 1 8 1 1
TRENTO 6 512 21 1 311 2| 27 7

NOTE: Calabria: solo la provincia di Catanzaro; Lazio: 47/59 USL; Liguria:
16/20 USL; Puglia: 54/55 USL; Toscana: 29/40 USL; Umbria: 7/12 USL.

I1 Sistema Informativo Rapido Malattie Infettive (SIRMI} & un sistema sperimen-
tale volontario.

I1 SIRMI & parzialmente finanziato dal CNR/Progetto Finalizzato Informatica.
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