Con il Fuoco di Sant’Antonio

non si scherza.

I1 90% degli adulti ha gia contratto il virus e potrebbe
sviluppare la malattia’.

Chiedi al tuo medico come puoi proteggerti con la vaccinazione e visita
il sito proteggitidalfuocodisantantonio.it

Con il patrocinio di




Ma il Fuoco di Sant’Antonio

Se togli
brucia davvero? e

il punto di domanda,
la frase e perfetta.

CHE COS’E’ IL FUOCO DI SANT’ANTONIO?

Conosciuto anche come Herpes Zoster, € una malattia frequente e dolorosa causata
dalla riattivazione del virus della varicella che puo verificarsi a seguito di un declino
immunitario dovuto ad esempio all'avanzare dell’eta? a malattie concomitanti e/o a
condizioni di immunocompromissione®.

CHI E A MAGGIOR RISCHIO?

La malattia colpisce piu frequentemente chi soffre di patologie come malattie
cardiovascolari, diabete, malattie respiratorie croniche, tumore o coloro che sono
immunodepressi per terapia o malattia, e le persone anziane*. La malattia inoltre puo
manifestarsi pilt volte nel tempo in soggetti con immunodepressione®.

QUALI SONO IN SINTOMI E LE COMPLICANZE?

Si manifesta con un'eruzione cutanea spesso associata ad un intenso dolore e che in
alcuni casi puo dare luogo alla nevralgia post erpetica, una complicanza che puo durare
mesi 0 anni?, compromettendo la qualita di vita di un individuo®.

COME PROTEGGERSI?

I1 Fuoco di Sant’Antonio e prevenibile attraverso la vaccinazione, offerta gratuitamente
ai soggetti ad aumentato rischio e ai 65 enni, secondo il Piano di Prevenzione Vaccinale
2017-20197.

Chiedi al tuo medico come puoi proteggerti con la vaccinazione e visita
il sito proteggitidalfuocodisantantonio.it

Ministero della Salute. Vaccinazioni. https://www.salute.gov.it/portale/vaccinazioni/homeVaccinazioni.jsp
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