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NORVEGIA – IMPORTAZIONE DI POLIOVIRUS 





ATTRAVERSO IL SISTEMA DI ALLARME RAPIDO SULLE MALATTIE INFETTIVE DELLA COMUNITA’ EUROPEA È GIUNTA COMUNICAZIONE DELL’ISOLAMENTO DI UN CEPPO DI POLIOVIRUS TIPO 3, ATTUALMENTE IN FASE DI CARATTERIZZAZIONE PRESSO IL LABORATORIO REGIONALE EUROPEO DI REFERENZA DELL’OMS.

IL CEPPO DI POLIOVIRUS È STATO ISOLATO IN UN BAMBINO DI 5 ANNI, ORIGINARIO DELLO SRI LANKA MA RESIDENTE STABILMENTE IN NORVEGIA, CHE NEL CORSO DI UN SOGGIORNO IN SRI LANKA NELL’OTTOBRE 2000 AVEVA MANIFESTATO UNA SINTOMATOLOGIA CARATTERIZZATA DA FEBBRE RICORRENTE, SENZA SINTOMI NEUROLOGICI (ASSENZA DI PARESI/PARALISI, ASSENZA DI SEGNI MENINGEI). 

PERTANTO IL CASO NON VIENE  CONSIDERATO COME UN CASO DI POLIO PARALITICA E L’ISOLAMENTO DEL POLIOVIRUS DALLE FECI VIENE CONSIDERATO UN RISCONTRO ACCIDENTALE.

AL MOMENTO NON È POSSIBILE STABILIRE SE IL CEPPO IN QUESTIONE SIA SELVAGGIO O VACCINALE: LO SRI LANKA NON SEGNALA CASI DI POLIOMIELITE DA VIRUS SELVAGGIO DA DIVERSI ANNI, MA CONTINUANO AD ESSERE REALIZZATE CAMPAGNE STRAORDINARIE DI VACCINAZIONE, SOTTO FORMA DI GIORNATE NAZIONALE DI IMMUNIZZAZIONE, L’ULTIMA DELLE QUALI RISALE AL 28 OTTOBRE 2000.

SI RITIENE PERTANTO CHE L’INFEZIONE POSSA ESSERE STATA CAUSATA DA UN VIRUS VACCINALE ACQUISITO DAL BAMBINO, VACCINATO COMPLETAMENTE CON IPV,  DURANTE LA SUA PERMANENZA NELLO SRI LANKA.

ULTERIORI INFORMAZIONI SUI RISULTATI DELLA CARATTERIZZAZIONE DEL POLIOVIRUS VERRANNO FORNITE NON APPENA DISPONIBILI.

SI COGLIE L’OCCASIONE PER RAMMENTARE LA NECESSITÀ DI VERIFICARE LO STATO VACCINALE NEI CONFRONTI DELLA POLIO DI VIAGGIATORI DIRETTI VERSO AREE ENDEMICHE O RECENTEMENTE ENDEMICHE PER POLIO. 

SERBATOI DI TRASMISSIONE DI POLIOVIRUS SELVAGGIO PERMANGONO NELL’AFRICA SUB-SAHARIANA ED IN MEDIO ED ESTREMO ORIENTE:  AFGHANISTAN, BANGLADESH, EGITTO, INDIA, INDONESIA,  IRAN, IRAQ, MYANMAR, NEPAL, PAKISTAN, TAILANDIA, YEMEN.

