
VUOI VIVERE SUBITO E IN MANIERA CONCRETA  
QUESTA FAMOSA AFFERMAZIONE DI GANDHI?

Aderisci al progetto per la diffusione in Italia di VACCINI E AUTOIMMUNITÀ, 
il più importante testo scientifico sui gravi danni provocati da tanti vaccini

TRA LE PIÙ IMPORTANTI, 
AGGIORNATE, COMPLETE 

E POCO CONOSCIUTE  
RICERCHE SUI VACCINI

“Sii il cambiamento 
che vuoi vedere 

nel mondo”
Mahatma Gandhi

Gli autori sono 77 scienziati di tutto il mondo, che 
hanno lavorato in 37 team di Università e Centri di Ri-
cerca medica e farmacologica di eccellente livello e di 
riconosciuta autorevolezza internazionale (vedi elenco 
all’interno) per studiare e analizzare centinaia di studi 
che documentano in maniera inequivocabile il legame 
tra i vaccini più utilizzati per bambini giovani e adulti e 
molte delle più conosciute malattie autoimmuni insie-
me a diversi e gravi disturbi neurologici.

Il principale coordinatore di VACCINI E AUTOIM-
MUNITÀ è il professor Yehuda Shoenfeld, autorità 
scientifica e personalità di fama internazionale nel cam-
po delle malattie autoimmuni, insegna all’Università di 
Tel Aviv in Israele e in altre istituzioni internazionali. Il suo curriculum (bit.ly/2lON4BA) di 
oltre 100 pagine include circa 2.000 articoli pubblicati, 60 libri, 150 capitoli in altrettante pub-
blicazioni con altri autori, insieme a un’ampia lista di incarichi, premi, riconoscimenti, attestati 
e onorificenze internazionali raccolti in una straordinaria carriera medica, educativa e scientifica 
di cinquant’anni.

L’originale di VACCINI E AUTOIMMUNITÀ è stato pubblicato in lingua inglese 
dal gigante dell’editoria scientifica internazionale Wiley Blackwell.

LEGGI NELL’ULTIMA PAGINA LE DIVERSE MODALITÀ PER ADERIRE A QUESTO PROGETTO



DI COSA PARLA IL LIBRO?
Dopo la scoperta della Sindrome Autoimmune/infiammatoria indotta da Adiuvanti (conosciuta con l’a-
cronimo A.S.I.A.), il libro esplora il ruolo degli adiuvanti (in particolare dell’alluminio) in diversi vacci-
ni e come possono causare manifestazioni cliniche 
autoimmuni in soggetti geneticamente predispo-
sti e sottoposti a tanti vaccini fin da piccoli.
Si tratta di una questione fondamentale ma poco 
viene detto, meno ancora pubblicato.
I 77 scienziati “coinvolti” nel libro alzano il 
velo su una verità che fa molta fatica a passa-
re: gli adiuvanti presenti nei vaccini possono 
essere causa di malattie autoimmuni e neu-
rologiche gravi.

VACCINI E AUTOIMMUNITÀ è un’opera senza 
eguali per la somma di questi importanti fattori:
•	 revisione della letteratura su tutti 

i vaccini di cui è stata dimostrata la loro 
azione nell’indurre malattie autoimmuni;

•	 discussione approfondita 
sulle malattie autoimmuni di cui i vaccini 
sono noti stimolatori;

•	 fonte eccellente per futuri 
studi patogenici ed epidemiologici;

•	 studio e ricerca di autori 
che sono leader in questi argomenti.

Macro intende diffondere quest’opera di rilevante valore scientifico 
e lo vuole fare chiedendo la collaborazione di quanti credono 

che sia importante diffondere il più possibile un libro come questo. 

CHI SONO GLI ALTRI CURATORI DEL LIBRO?
Oltre Yehuda Shoenfeld, il libro è stato coordinato anche da:
•	Nancy Agmon-Levin

Specialista in immunologia clinica 
ed allergologia ed è vicedirettrice 

del Centro per le malattie autoimmuni 
Zabludowicz, Israele.

•	Lucija Tomljenovic
Assegnista di ricerca post-dottorato senior 

del Gruppo di ricerca sulle dinamiche neurali 
presso l’Università del British 

Columbia, a Vancouver, Canada.

www.gruppomacro.com/progettovaccini2

COSA SONO 
GLI ADIUVANTI?

Gli adiuvanti sono sostanze che vengono 
aggiunte ad un vaccino principalmente per 
suscitare la reazione del sistema immunita-
rio nei confronti di queste sostanze che il 
sistema immunitario stesso riconosce come 
estraneo e pericolose. L’adiuvante più uti-
lizzato nel caso dei vaccini è l’alluminio 
(sottoforma di idrossido di alluminio), una 
delle rare sostanze in grado di penetrare 
la barriera emato-encefalica, con possibili 
gravi conseguenze per il sistema nervoso.

Nel libro Vaccini & Autoimmunità questo 
tema è analizzato molto bene in quanto 
viene messa in evidenza, per ogni tipo di 
vaccino, la correlazione tra gli adiuvanti in 
esso contenuti e l’insorgere di varie malat-
tie autoimmunitarie e per farlo riporta una 
mole notevole di dati e ricerche scientifi-
che, di dimostrazioni e casi clinici.



LE PATOLOGIE TRATTATE IN VACCINI E AUTOIMMUNITÀ
PARTE II

Cap. 15 Sindrome antifosfolipidica e vaccini

La Sindrome antifosfolipidica è una malattia autoim-
mune multisistemica associata a morti fetali multiple, 
fenomeni tromboembolici, trombocitopenia con coin-
volgimento neurologico, cardiaco e dermatologico.

PARTE III
Cap. 22 Lupus eritematoso sistemico indotto dai 
vaccini

Il Lupus Eritematoso Sistemico è una malattia cronica 
di natura autoimmune che colpisce spesso il cuore, la 
pelle, i polmoni, l’endotelio vascolare, fegato, reni e il 
sistema nervoso.
Cap. 23 Vasculiti

Sono un gruppo eterogeneo di malattie infiammatorie 
autoimmuni-mediate che coinvolgono vasi sanguigni 
di diverso tipo e dimensioni.
Cap. 24 Vaccinazioni nell’Artrite Reumatoide

L’Artrite Reumatoide è una malattia infiammatoria 
cronica sistemica che colpisce le articolazioni sia pic-
cole che grandi.
Cap. 25 Malattie indifferenziate del tessuto con-
nettivo

Caratterizzate da un insieme di segni, sintomi e test 
che suggeriscono una malattia sistemica autoimmune, 
senza definirne a pieno i criteri.
Cap. 26 Vaccini, infezioni e Alopecia Areata

L’Alopecia Areata è una malattia autoimmune caratte-
rizzata da una o più chiazze di calvizie, non cicatriziali.
Cap. 27 Biopersistenza della particella di allumi-
nio, trasporto sistemico e sicurezza a lungo termi-
ne: miofascite macrofagica e altro

La miofascite macrofagica è una malattia istiocitica ca-
ratterizzata da una lesione patagnomonica nella biop-
sia muscolare.
Cap. 28 Porpora trombocitopenica immune: tra in-
fezioni e vaccinazioni

È una condizione autoimmune con basso livello pia-

strinico e sanguinamento mucocutaneo.
Cap. 29 Vaccinazioni e Diabete di tipo 1
Il Diabete di tipo 1 è una delle più diffuse malattie 
autoimmuni croniche e porta ad un deficit produttivo 
di insulina.
Cap. 30 Narcolessia e vaccino H1N1
La Narcolessia è un disturbo del sonno caratterizzato 
da ritmo anomalo ed episodi di movimenti rapidi de-
gli occhi.
Cap. 31 Fattori ambientali non nutrizionali asso-
ciati a malattia celiaca: infezioni e vaccinazioni

La celiachia è una condizione autoimmune permanen-
te, indotta da glutine, che colpisce l’intestino tenue.
Cap. 32 Polimialgia reumatica

È una patologia reumatica infiammatoria che colpisce 
l’apparato muscoloscletrico, più comune in persone di 
età avanzata.
Cap. 33 Encefalomielite acuta disseminata: idiopa-
tica, post-infettiva e post-vaccinazione

È una malattia infiammatoria demielizzante del siste-
ma nervoso centrale, spesso monofasica.
Cap. 34 Fibromialgia, stanchezza cronica, disordi-
ni funzionali e vaccinazione: a che punto siamo?
La fibromialgia incide in parte sulla capacità del sistema 
nervoso centrale di elaborare e modulare il dolore, ed è 
caratterizzata da dolore muscolare di tipo cronico-diffuso.
Cap. 35 Dermatosi bollose, agenti infettivi e vaccini

È una malattia a carico della pelle che si manifesta con 
la formazione di vescicole e presenza di autoanticorpi 
contro i componenti strutturali della pelle.
Cap. 36 Infezioni, vaccinazioni e sindrome da fatica 
cronica

La sindrome da fatica cronica (CFS) è un disturbo ete-
rogeneo diffuso con sintomi che variano dall’affatica-
mento alla cefalea, alla difficoltà di concentrazione e 
deficit di memoria, oltre ad altri sintomi addizionali.
Cap. 37 Miosite e Vaccini

La Miosite è una malattia infiammatoria a carico dei 
muscoli che può avere diversa origine.

MALATTIE PRESENTI IN VARI CAPITOLI
L’ARTRALGIA colpisce le articolazioni e i tessuti cir-
costanti.
IL DISTURBO COGNITIVO è a carico di funzioni 
mentali come ad esempio memoria, attenzione, lin-
guaggio, lettura, scrittura, capacità esecutive che pos-
sono essere compromesse.

LA MIALGÌA è un dolore localizzato in uno o in più 
muscoli dovuto a una improvvisa contrazione invo-
lontaria del muscolo. 
LA SCLERODERMIA è una malattia infiammato-
ria in cui il sistema immunitario attacca i tessuti del 
nostro stesso organismo. Questo “auto-attacco” porta 
anche alla fibrosi.
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INDICE, NOMI E QUALIFICHE 
DI CHI HA COLLABORATO AL LIBRO

PARTE I 
MOSAICO DI AUTOIMMUNITÀ

1	R uolo degli adiuvanti in infezioni e 
autoimmunità

Eitan Israeli1, Miri Blank1 e Yehuda Shoenfeld1,2

1 Zabludowicz Center for Autoimmune Diseases, Sheba Medi-
cal Center, Tel Hashomer, Israel 
2 Incumbent of the Laura Schwarz-Kipp Chair for Research of 
Autoimmune Diseases, Sackler Faculty of Medicine, Tel Aviv 
University, Tel Aviv, Israel

2 	I nfezioni come adiuvanti per 
l’autoimmunità: l’effetto adiuvante

Quan M. Nhu e Noel R. Rose
The Johns Hopkins Medical Institutions, The W. Harry Fein-
stone Department of Molecular Microbiology and Immunolo-
gy, Center for Autoimmune Disease Research, and Department 
of Pathology, Baltimore, MD, USA

3	M odelli sperimentali di adiuvanti

Nicola Bassi, Mariele Gatto, Anna Ghirardello e Andrea Doria
Division of Rheumatology, Department of Medicine, Univer-
sity of Padova, Italy

4	R isposte a comuni idee errate sulla 
tossicità degli adiuvanti a base di 
alluminio nei vaccini

Lucija Tomljenovic1 e Christopher A. Shaw2

1 Neural Dynamics Research Group, University of British Co-
lumbia, Vancouver, BC, Canada
2 Department of Ophthalmology and Visual Sciences, Program 
in Experimental Medicine, Program in Neuroscience, Univer-
sity of British Columbia, Vancouver, BC, Canada 

5	A llergia e autoimmunità causate da 
metalli: un concetto unificatore

Vera Stejskal
Department of Immunology, University of Stockholm, Sweden

6	G enetica e vaccinologia

John Castiblanco e Juan-Manuel Anaya
Center for Autoimmune Diseases Research (CREA), School of 
Medicine and Health Sciences, Del Rosario University, Colombia

7	 Silicone e sindrome autoimmune/
infiammatoria indotta da adiuvanti (ASIA)

Yair Levy e Rotem Baytner-Zamir
Department of Medicine E, Meir Medical Center, Kfar Saba,  
affiliato alla Sackler Faculty of Medicine, Tel Aviv Univ., Israel

8	 impianti mammari in silicone e sindrome 
autoimmune/infiammatoria indotta da 
adiuvanti (ASIA): una ricerca bibliografica

Elisabetta Borella1,2, Eitan Israeli2 e Yehuda Shoenfeld2,3

1 Division of Rheumatology, Department of Medicine, Univer-
sity of Padua, Padua, Italy
2 Zabludowicz Center for Autoimmune Diseases, Sheba Medi-
cal Center, Tel Hashomer, Israel
3 Incumbent of the Laura Schwarz-Kipp Chair for Research of 
Autoimmune Diseases, Sackler Faculty of Medicine, Tel Aviv 
University, Tel Aviv, Israel

9	A utoanticorpi indotti dal vaccino

Nataša Toplak e Tadej Avčin
Department of Allergology, Rheumatology and Clinical Im-
munology, University Children’s Hospital University Medical 
Centre Ljubljana, Slovenia

10	I l registro della sindrome ASIA
Ignasi Rodriguez-Pintó1 e Yehuda Shoenfeld2,3

1 Department of Autoimmune Disease, Hospital Clínic de Bar-
celona, Barcelona, Spain
2 Zabludowicz Center for Autoimmune Diseases, Sheba Medi-
cal Center, Tel Hashomer, Israel
3 Incumbent of the Laura Schwarz-Kipp Chair for Research of 
Autoimmune Diseases, Sackler Faculty of Medicine, Tel Aviv 
University, Tel Aviv, Israel

11	V accinazione nelle malattie autoimmuni

Carla Gonçalves1, Schahin Saad1, Clóvis A. Silva2 e 
Eloisa Bonfá1

1 Division of Rheumatology, Children’s Institute, Faculty of 
Medicine, University of São Paulo, São Paulo, Brazil
2 Pediatric Rheumatology Unit, Children’s Institute, Faculty of 
Medicine, University of São Paulo, São Paulo, Brazil

12	V accinazione in pazienti con malattie 
reumatiche infiammatorie autoimmuni

Abdulla Watad1,2, Alessandra Soriano1,3, e Yehuda Shoenfeld1,4

1 Zabludowicz Center for Autoimmune Diseases, Sheba Medi-
cal Center, Tel Hashomer, Israel
2 Department of Internal Medicine B, Sheba Medical Center, 
Tel Hashomer, Israel
3 Department of Clinical Medicine and Rheumatology, Cam-
pus Bio-Medico University, Rome, Italy
4 Incumbent of the Laura Schwarz-Kipp Chair for Research of 
Autoimmune Diseases, Sackler Faculty of Medicine, Tel Aviv 
University, Tel Aviv, Israel 
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PARTE II 
STUDI SULLE CONDIZIONI AUTOIMMUNI 

INDOTTE DALLE VACCINAZIONI

13	V accino contro morbillo, 
parotite e rosolia: 
una triade per l’autoimmunità

Carlo Perricone1, Guido Valesini1 e Yehuda Shoenfeld2-3

1 Rheumatology, Department of Internal and Specialized Med-
icine, Sapienza University of Rome, Rome, Italy
2 Zabludowicz Center for Autoimmune Diseases, Sheba Medi-
cal Center, Tel Hashomer, Israel
3 Incumbent of the Laura Schwarz-Kipp Chair for Research of 
Autoimmune Diseases, Sackler Faculty of Medicine, Tel Aviv 
University, Tel Aviv, Israel

14	V accino contro la febbre gialla 
e autoimmunità

Roger A. Levy1 e Rodrigo Poubel V. Rezende1,2

1 Faculty of Medical Sciences, Rio de Janeiro State University, 
Rio de Janeiro, Brazil
2 Brazilian Society of Rheumatology, Rio de Janeiro, Brazil

15	 Sindrome antifosfolipidica 
e vaccini

Miri Blank1 e Paola Cruz-Tapias2

1 Zabludowicz Center for Autoimmune Diseases, Sheba Medi-
cal Center, Tel Hashomer, Israel
2 Doctoral Program in Biomedical Sciences, Del Rosario Uni-
versity, Bogotá, Colombia 

16	V accinazione dell’epatite B 
e autoimmunità

Daniel S. Smyk1, Lazaros I. Sakkas2, Yehuda 
Shoenfeld3,4 e Dimitrios P. Bogdanos1,2

1 Institute of Liver Studies, King’s College London School of 
Medicine at King’s College Hospital, London, UK
2 Department of Medicine, School of Health Sciences, Univer-
sity of Thessaly, Larissa, Greece
3 Zabludowicz Center for Autoimmune Diseases, Sheba Medi-
cal Center, Tel Hashomer, Israel
4 Incumbent of the Laura Schwarz-Kipp Chair for Research of 
Autoimmune Diseases, Sackler Faculty of Medicine, Tel Aviv 
University, Tel Aviv, Israel

17	R eazioni avverse ai vaccini contro i 
papillomavirus umani

Lucija Tomljenovic1 e Christopher A. Shaw2

1 Neural Dynamics Research Group, University of British Co-
lumbia, Vancouver, BC, Canada
2 Department of Ophthalmology and Visual Sciences, Program 
in Experimental Medicine, Program in Neuroscience, Univer-
sity of British Columbia, Vancouver, BC, Canada

18	V accino antinfluenzale  
e malattie autoimmuni

Luis J. Jara1, Gabriela Medina2, Pilar Cruz Dominguez3, 
Olga Vera-Lastra4, Miguel A. Saavedra5, Mónica 
Vázquez del Mercado6 e Minoru Satoh7

1 Direction of Education and Research
2 Clinical Epidemiological Research Unit
3 Research Division
4 Department of Internal Medicine
5 Department of Rheumatology, Hospital de Especialidades “Dr 
Antonio Fraga Mouret,”
Mexican Social Security Institute, National Autonomous Uni-
versity of Mexico, Mexico City, Mexico
6 Institute of Research in Rheumatology and Musculoloeskeletal 
System, Hospital Civil JIM. University of Guadalajara, Jalisco, 
Mexico
7 School of Health Sciences, University of Occupational and 
Environmental Health, Kitakyushu, Japan

19	V accini e autoimmunità: 
vaccini antimeningococcici

Giovanna Passaro1, Alessandra Soriano2,3, e Raffaele 
Manna1

1 Periodic Fevers Research Centre, Department of Internal 
Medicine, Catholic University of the Sacred Heart, Rome, Italy
2 Zabludowicz Center for Autoimmune Diseases, Sheba Medi-
cal Center, Tel Hashomer, Israel
3 Department of Clinical Medicine and Rheumatology, Cam-
pus Bio-Medico University, Rome, Italy

20	 vaccini antipneumococcici 
e fenomeni autoimmuni

Elisabetta Borella1,2, Nancy Agmon-Levin2,3, Andrea 
Doria1 e Yehuda Shoenfeld2,4

1 Division of Rheumatology, Department of Medicine, Univer-
sity of Padua, Padua, Italy
2 Zabludowicz Center for Autoimmune Diseases, Sheba Medi-
cal Center, Tel Hashomer, Israel
3 Sackler Faculty of Medicine, Tel Aviv University, Tel Aviv, 
Israel
4 Incumbent of the Laura Schwarz-Kipp Chair for Research of 
Autoimmune Diseases, Sackler Faculty of Medicine, Tel Aviv 
University, Tel Aviv, Israel

21	 BCG e autoimmunità

Luigi Bernini, Carlo Umberto Manzini e Clodoveo 
Ferri
Rheumatology Unit, Department of Internal Medicine, Uni-
versity of Modena and Reggio Emilia, Medical School, Modena 
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PARTE III 
MALATTIE AUTOIMMUNI SOLLECITATE DA VACCINAZIONE

22	L upus eritematoso sistemico indotto dai 
vaccini

Nurit Katz-Agranov1 e Gisele Zandman-Goddard1,2

1 Department of Medicine, Wolfson Medical Center, Tel Aviv, Israel
2 Sackler Faculty of Medicine, Tel Aviv University, Tel Aviv, Israel

23	V asculiti
Alessandra Soriano1,2, Rotem Inbar1, Giovanna Passaro3 
e Raffaele Manna3

1 Zabludowicz Center for Autoimmune Diseases, Sheba Med-
ical Center, Israel - 2 Department of Clinical Medicine and 
Rheumatology, Campus Bio-Medico University, Italy - 3 Peri-
odic Fevers Research Center, Department of Internal Medicine, 
Catholic University of the Sacred Heart, Italy

24	V accinazioni nell’artrite reumatoide
Eitan Giat1 e Merav Lidar1,2

1 Rheumatology Unit, Sheba Medical Center, Tel Hashomer, Israel 
2 Sackler Faculty of Medicine, Tel Aviv University, Tel Aviv, Israel

25	M alattie indifferenziate del tessuto 
connettivo

Maria Martinelli1,2, Carlo Perricone3 e Yehuda Shoenfeld1

1 Zabludowicz Center for Autoimmune Diseases, Sheba Med-
ical Center, Tel Hashomer, Israel - 2 Rheumatology Division, 
Department of Medicine, University of Brescia, Italy - 3 Rheu-
matology, Department of Internal and Specialized Medicine, 
Sapienza University of Rome, Italy

26	V accini, infezioni e Alopecia Areata
Yaron Zafrir1,2, Sharon Baum1, Nancy Agmon-Levin2,3 e 
Yehuda Shoenfeld2

1 Department of Dermatology, Sheba Medical Center, Israel
2 Zabludowicz Center for Autoimmune Diseases, Sheba Medi-
cal Center, Tel Hashomer, Israel
3 Sackler Faculty of Medicine, Tel Aviv University, Tel Aviv, Israel

27	 Biopersistenza della particella di alluminio, 
trasporto sistemico e sicurezza a lungo 
termine: miofascite macrofagica e altro

Romain K. Gherardi1,2, Josette Cadusseau1 e François-
Jérôme Authier1,2

1 Faculty of Medicine, University of Paris East, Créteil, Paris, France
2 Neuromuscular Center, H. Mondor Hospital, Créteil, Paris, France 

28	P orpora trombocitopenica immune: tra 
infezioni e vaccinazioni

Carlo Perricone1, Maurizio Rinaldi2, Roberto Perricone2 e 
Yehuda Shoenfeld
1 Rheumatology, Department of Internal and Specialized Med-
icine, Sapienza University of Rome, Italy
2 Rheumatology, Allergology, and Clinical Immunology, Department 
of Internal Medicine, University of Rome Tor Vergata, Italy

29	V accinazioni e diabete di tipo 1
Alessandro Antonelli, Silvia Martina Ferrari, Andrea Di 
Domenicantonio, Ele Ferrannini e Poupak Fallahi
Department of Clinical and Experimental Medicine, Univ. of Pisa, Italy 

30	N arcolessia e vaccino H1N1
María-Teresa Arango1,2, Shaye Kivity1,3,4, Nancy Agmon-
Levin1,5, Gili Givaty1,6, Joab Chapman1,6 e Yehuda Shoenfeld1

1 Zabludowicz Center for Autoimmune Diseases, Sheba Medi-
cal Center, Tel Hashomer, Israel
2 Doctoral Program in Biomedical Sciences, Del Rosario Uni-
versity, Bogotá, Colombia
3 Rheumatic Disease Unit, Sheba Medical Center, Tel Hashomer, Israel
4 The Dr Pinchas Borenstein Talpiot Medical Leadership Pro-
gram 2013, Sheba Medical Center, Tel Hashomer, Israel
5 Sackler Faculty of Medicine, Tel Aviv University, Tel Aviv, Israel
6 Neurology Department and Sagol Neuroscience Center, Sheba 
Medical Center, Tel Hashomer, Israel

31	F attori ambientali non nutrizionali associati 
a malattia celiaca: infezioni e vaccinazioni

Aaron Lerner
Pediatric Gastroenterology and Nutrition Unit, Carmel Medi-
cal Center, B. Rappaport School of Medicine, Technion – Israel 
Institute of Technology, Haifa, Israel

32	P olimialgia reumatica
Alessandra Soriano1,2 e Raffaele Manna3

1 Zabludowicz Center for Autoimmune Diseases, Sheba Medi-
cal Center, Tel Hashomer, Israel
2 Department of Clinical Medicine and Rheumatology, Cam-
pus Bio-Medico University, Rome, Italy
3 Periodic Fevers Research Center, Department of Internal 
Medicine, Catholic University of the Sacred Heart, Rome, Italy

33	E ncefalomielite acuta disseminata: idiopatica, 
post-infettiva e post-vaccinazione

Dimitrios Karussis e Panayiota Petrou
Department of Neurology, Multiple Sclerosis Center, and Laboratory 
of Neuroimmunology, The Agnes-Ginges Center for Neurogenetics, 
Hadassah University Hospital, Jerusalem, Ein Karem, Israel

34	F ibromialgia, stanchezza cronica, 
disordini funzionali e vaccinazione?

Jacob N. Ablin1 e Dan Buskila2

1 Departments of Rheumatology, Tel Aviv Sourasky Medical Center 
and Sackler Faculty of Medicine, Tel Aviv University, Tel Aviv, Israel
2 Rheumatic Disease Unit, Department of Medicine, Soroka 
Medical Center, Beersheba, Israel

35	D ermatosi bollose, agenti infettivi e vaccini
Yaron Zafrir, Nancy Agmon-Levin e Sharon Baum

36	I nfezioni, vaccinazioni e sindrome da fatica 
cronica

Hussein Mahagna, Naim Mahroum e Howard Amital
Department of Medicine B, Sheba Medical Center, Tel Hashomer, 
Sackler Faculty of Medicine, Tel Aviv University, Tel Aviv, Israel

37	M iosite e vaccini
Ignasi Rodriguez-Pintó1 e Yehuda Shoenfeld
1 Department of Autoimmune Disease, Hospital Clínic de Bar-
celona, Barcelona, Spain 
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INTERVISTA AL PROF. YEHUDA SHOENFELD
La stimolazione cronica del sistema immunitario con tanti vaccini 

favorisce molte nuove malattie neurologiche e autoimmuni
Prof. Shoenfeld, cos’è la Sindrome Autoim-
mune Infiammatoria indotta da Adiuvanti 
(A.S.I.A.)?
L’ ASIA è una serie di nuove e gravi patologie che si 
riferiscono alle sindromi autoimmuni indotte da adiu-
vanti. Comprende diverse condizioni che non sono 
completamente caratterizzate come malattie autoim-
muni come il lupus sistemico, l’artrite reumatoide o 
la sclerodermia, ma che sono indotte dalla stimolazio-
ne cronica del sistema immunitario da sostanze che 
possono reagire come adiuvanti e che portano alla 
comparsa di nuovi segni e sintomi, tra cui affaticamen-
to, artrite, mialgia e manifestazioni neurologiche.

Quali adiuvanti comunemente usati nella pra-
tica medica sono stati implicati nell’ASIA?
L’idea dell’ASIA come nuova sindrome si è sviluppata 
dopo alcuni studi sulla sindrome della Guerra del Gol-
fo, secondo cui i soldati che non erano stati dispiegati 
nell’area del Golfo soffrivano di sintomi come grave af-
faticamento, deficit cognitivo, mialgie e artralgie. Ciò ha 
sollevato la questione se fossero i vaccini somministrati 
ai soldati a indurre queste sindromi. Ci sono alcuni adiu-
vanti specifici che hanno dimostrato di indurre l’ASIA, 
per esempio, l’alluminio il coadiuvante più antico, il più 
economico e il più efficiente finora, motivo per cui è an-
cora comunemente usato nello sviluppo di vaccini.

Considerando che l’uso di vaccini, protesi al 
silicone, ecc... è molto diffuso, cosa significa 
questo in termini di salute pubblica?
… si dovrebbe considerare che quando si dà a milioni di 
persone un principio attivo e i vaccini sono principi attivi, 
alcuni potrebbero soffrire di eventi avversi. Dopotutto, i vac-
cini contengono particelle virali o sintetiche emulsionate in 
adiuvante, che dovrebbe migliorare la reazione immunita-
ria. Dobbiamo identificare le persone che sono a rischio 
di soffrire di effetti collaterali a causa della stimolazione 
cronica del loro sistema immunitario. Prima di tutto dob-
biamo diagnosticarli, trattarli - e alcuni di loro dovrebbero 
essere indennizzati, perché i vaccini sono abbastanza spesso 
imposti loro dallo stato, dal governo o dal datore di lavoro.
Per quanto riguarda le protesi al silicone, che è un’ope-

razione cosmetica molto 
comune, è stato affermato 
che il silicone è comple-
tamente inerte, che non 
perde e viaggia attraverso 
il corpo, che non induce 
granulomi, ecc., Ma que-
sto è fuorviante. Ci sono 
stati casi recenti di protesi 
al silicone rotte, ma anche 
con protesi non rotte, ci 
sono nanoparticelle di silicone che possono viaggiare at-
traverso il corpo. Pertanto il silicone può essere trovato in 
diverse parti, come le mani, il torace e l’inguine. Sebbene 
le protesi al silicone siano abbastanza comuni, per fortu-
na la sindrome stessa è rara.

Quali pensa che siano le direzioni future della 
ricerca in questo campo?

Dovrebbero essere compiuti sforzi per comprendere i 
meccanismi alla base dell’ASIA e per sviluppare migliori 
adiuvanti, specialmente nei vaccini. Dopotutto, nume-
rose persone vengono vaccinate regolarmente e dovrem-
mo ridurre al minimo eventuali effetti collaterali.
Molte ricerche sono in corso in tutto il mondo e spero 
che in futuro saremo in grado di identificare meglio 
coloro che sono a rischio di sviluppare questa sindro-
me e di evitarlo prima che lo facciano.

Qual è il suo consiglio per i clinici per la ge-
stione e il trattamento dei pazienti con disturbi 
autoimmuni? Dovrebbero essere regolarmente 
sottoposti a screening per l’ASIA?

Dato che non ci sono marcatori per ASIA, non possiamo 
fare lo screening per questo. Il mio consiglio per il clinico 
è di prestare maggiore attenzione alla storia del paziente, 
in particolare per quanto riguarda la storia del loro vac-
cino. In futuro, vorrei che i medici fossero in grado di 
diagnosticare precocemente il paziente e, inoltre, potreb-
be aiutare a compensarli, se del caso; dopo tutto, questi 
pazienti soffrono. Erano completamente sani fino a 
quando non sono stati vaccinati e poi hanno improv-
visamente sviluppato la malattia...

Il Prof. Y. Shoenfeld



DIFFONDI QUEST’OPERA ECCEZIONALE
Le informazioni raccolte in questo libro sono di straordinaria importanza per tutti 

e in particolare per tutto il mondo sanitario e per quello pediatrico, 
e anche per il mondo della scuola e dell’università. 
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•	 Sei un insegnante, un dirigente scolastico, operi nel campo educativo?
•	 Sei in un’associazione di volontariato, in una banca del tempo o in un gruppo d’acquisto? 
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•	 Sei in una palestra, un centro sportivo, fai sport o giochi di gruppo? 
•	 Sei preoccupato per le conseguenze di pratiche vaccinali poco sicure e senza controlli? 

Puoi condividere queste informazioni preziose tra chi conosci 
e farle circolare prima possibile con intelligenza creativa. 
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