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Perché un Sistema di Sorveglianza 
nei Bambini 0-2 anni? 

• Alcuni rilevanti problemi di salute del bambino e dell’adulto 
sono associati a fattori di rischio e comportamenti che si 
istaurano già nel periodo perinatale e nei primi anni di vita 

• Non esiste attualmente in Italia un Sistema di Sorveglianza 
sui bambini piccoli (sotto i 6 anni di vita) 

• Alcune esperienze regionali (in particolare le raccolte dati 
effettuate dal programma GenitoriPiù) hanno dimostrato la 
possibilità di effettuare raccolte dati nei Centri Vaccinali  

 



Il progetto 

Ente promotore e finanziatore: Ministero della Salute/CCM (2014)              

Obiettivo principale: Sperimentare e valutare la fattibilità e la 
sostenibilità di un sistema di sorveglianza, da realizzarsi presso i 
Centri Vaccinali (CV), relativo ai principali determinanti di salute 
dall’epoca del concepimento al secondo anno di vita, inclusi nel 
programma nazionale GenitoriPiù.  

Coordinamento (CNESPS-ISS) Unità Operative:  l’Università Ca’ 
Foscari Venezia, 5 Regioni (Campania, Calabria, Marche, Puglia, 
Veneto) e l’ASL Milano  



Metodologia 

• Sorveglianza di popolazione da effettuarsi tramite indagini su 
campioni rappresentativi di bambini afferenti ai Centri 
Vaccinali (CV) 

• Popolazione in studio: bambini fino ai 2 anni di vita che 
vengono portati presso i CV per le vaccinazioni (solo 1 volta) 

• Campionamento: rappresentatività a livello di Distretto (tutti i 
CV). Sono stati  reclutati tutti i bambini portati ai CV dal 
momento di inizio della sorveglianza fino al raggiungimento 
della numerosità minima stabilita per ciascun Distretto (min. 
800 bambini, max. 1500) 

 



Metodologia 

• Inserimento e analisi dati: i dati anonimizzati raccolti sui 
supporti cartacei sono informatizzati utilizzando un sito 
appositamente creato e messo a disposizione dall’ISS, tranne 
il Veneto che fornisce i dati criptati. 

• Consenso informato: le madri dei bambini reclutati ricevono 
da parte degli operatori informazioni sull’indagine e possono 
comunicare verbalmente il rifiuto di partecipare all’operatore.  

• Comitato Etico: lo studio è stato approvato dal comitato etico 
dell’ISS 



ASL MILANO 

Distretto n. 2  Asl Milano 

CAMPANIA 

Distretto n. 66 Salerno 

Distretto n. 68 Giffoni  

Valle Piana -  

 Pontecagnano Faiano 

CALABRIA           

Distretto Ionio Nord 

Distretto di Soverato 

MARCHE  

Distretto n. 4 Senigallia 

Distretto n. 5 Jesi 

Distretto n. 6 Fabriano 

Distretto n. 7 Ancona 

VENETO                                            

Distretto n. 1 Area Nord 

Distretto n. 4 – Salvezzano/Rubano/Abano 

Terme 

PUGLIA                      

Distretto n. 2  Brindisi 

Distretto n. 4 Taranto 

Distretti Sanitari partecipanti 
13 Distretti e tutti gli Ambulatori Vaccinali afferenti 



Questionario 

1 a Dose DTP, 2 a Dose DTP, 3 a Dose DTP 
1 a Dose MPR+altre vaccinazioni 

Somministrato negli  
Ambulatori Vaccinali 

Autocompilato dalla madre  
Asl Milano, Marche, Calabria  

 
Compilato dall’operatore  

Campania, Puglia 
 

Parte dell’anamnesi informatizzata 
Veneto  



Allattamento  al seno 

Abitudine al fumo 

Posizione in culla 

Lettura 

Consumo di bevande alcoliche 

Vaccinazioni 

Determinanti studiati dalla Sorveglianza 

Acido folico 

Alcune caratteristiche 
del bambino e dei genitori 
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Materiale informativo diffuso  

Brouchure consegnate alle madri  

Poster diffusi a livello territoriale 

presso gli Ambulatori Vaccinali e gli 

Studi dei Pediatri di Libera Scelta. 



• Qualitativi (attività logistiche raccolta dati, 
compilazione dei questionari, setting di 
somministrazione. 

• Quantitativi (tasso di rifiuto (%), copertura del 
campione teorico (%), dati mancanti per ciascun 
items del questionario (%)  

Risultati degli indicatori di 
monitoraggio individuati 

• Attività svolte nell’ambito del progetto 

• Difficoltà madri nella compilazione del questionario 

• Collaborazione tra gli operatori coinvolti 

•  Valutazione generale sull’esperienza 

Questionari (Referenti UO, 
di Distretto e operatori 

dei CV) 

• Questionario somministrato all’inizio della 
Sorveglianza prima della formazione (T0) e a 
conclusione della raccolta dati (T1) 

Livello di conoscenza 
degli operatori coinvolti 

nella sorveglianza sui 
determinanti 

Valutazione della Sorveglianza 
Identificare gli elementi ostativi o a favore della riproducibilità della 

Sorveglianza al fine di estenderla ad altre realtà del Paese 
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Prossime tappe del Progetto 

Fine raccolta dati 

Analisi dei dati 

15 novembre 2015 
 
 

novembre 2015/gennaio 2016 
 
 

Convegno 12 maggio 2016  
Istituto Superiore di Sanità 

Comunicazione dei 
risultati 

Approfondimenti:  

http://www.genitoripiu.it/pagine/progetto-sorveglianza-zero-due/progetto 
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Grazie per l’attenzione! 


