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A partire dal mese di giugno 2021 viene offerta la vaccinazione contro il Covid-19 a tutte le 
donne in gravidanza, indipendentemente dalla presenza di patologie croniche, a partire dal 
secondo trimestre. 

Quali sono i rischi del Covid-19 per le donne gravide? Nelle donne in gravidanza positive al 
Covid-19 il rischio di gravi complicazioni e ricovero ospedaliero è nettamente più elevato rispetto 
alla popolazione generale della stessa età. In caso di infezione grave da Covid-19 può rendersi 
necessario anticipare il parto per migliorare le condizioni respiratorie materne e preservare la 
salute del neonato. Nelle donne gravide affette da Covid-19 si rileva inoltre un rischio di parto 
pretermine di 3 volte superiore rispetto alle altre donne. 

Come proteggersi dall’infezione durante la gravidanza? La prevenzione è fondamentale e 
valgono le precauzioni di sempre: igienizzare frequentemente le mani, evitare contatti diretti e 
mantenere una distanza di 1,5 metri da altre persone, indossare la mascherina, evitare luoghi 
affollati. Nel contesto familiare anche il partner deve rispettare scrupolosamente le norme di 
prevenzione ed indossare sempre la mascherina. In presenza di sintomi sospetti è necessario 
effettuare tempestivamente un test per il Covid-19. 

Cosa sappiamo oggi sulla vaccinazione anti-Covid-19 in gravidanza? Attualmente i dati relativi 
alla vaccinazione in gravidanza sono ancora scarsi, tuttavia gli esperimenti sugli animali non 
hanno messo in evidenza effetti dannosi sull’evoluzione della gestazione, sullo sviluppo di 
embrione e feto e sulla salute della donna. Uno studio condotto negli Stati Uniti su 200.000 donne 
gravide vaccinate con vaccino a mRNA non hanno evidenziato effetti materno-fetali avversi. Gli 
effetti collaterali osservati sono sovrapponibili a quelli insorti nella popolazione in generale: febbre, 
dolore e gonfiore al sito di inoculazione, stanchezza, mal di testa, dolori muscolari e articolari. 
Inoltre, è importante evidenziare che il vaccino a mRNA sintetizza una molecola del virus SARS-
COV-2 e, proprio per sua caratteristica, non è in grado di entrare nelle cellule umane e quindi di 
inserirsi nel nostro DNA. Di conseguenza non esistono rischi di modificazione genetica né per le 
donne né per il feto. 

Dopo due dosi di vaccino, effettuate a distanza di 4 settimane l’una dall’altra, si raggiunge il 95% 
dell’efficacia vaccinale dopo due settimane dalla seconda dose. Il beneficio di una sola dose è 
nettamente inferiore. Lo stesso vale per le donne incinte. Al momento la vaccinazione è 
raccomandata in gravidanza per le donne che presentano malattie croniche o con elevato 
rischio di esposizione, tuttavia è disponibile per tutte coloro che lo desiderano. In ogni caso la 
decisione di sottoporsi o meno alla vaccinazione anti-Covid-19 deve essere attentamente 
ponderata con il proprio ginecologo curante valutando rischi e benefici. Inoltre, come ulteriore 
cautela, la vaccinazione deve essere eseguita soltanto a partire dal II trimestre di gravidanza. 

Nel caso una donna gravida decida di sottoporsi alla vaccinazione, necessita di una prescrizione 
da parte del proprio ginecologo, deve firmare un consenso informato e le viene rilasciato un 
formulario di monitoraggio degli eventuali effetti secondari dopo la prima e dopo la seconda 
dose. Tale formulario deve essere consegnato compilato al proprio ginecologo il quale, a tempo 
debito, lo inoltrerà unitamente al consenso firmato al CHUV di Losanna insieme ad un documento 
in cui si attesta l’esito della gravidanza. 


