(Sorveglianza Malattie Infettive)

Bologna, 23 febbraio 2012
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IL CONTESTO INTERNAZIONALE

Organizzazione Mondiale della Sanita
Regione Europea del’lOMS

Centro Europeo di controllo delle malattie infettive

IL CONTESTO NAZIONALE

Ministero della Salute

Istituto Superiore di Sanita

IL CONTESTO REGIONALE

Regione Emilia-Romagna
Aziende USL e Aziende Ospedaliero-Universitarie

Distretti Sanitari
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INTERNATIONAL

HERNHT

REGULATIONS
Internazionale (2005)

SECOND EDITION

e \‘s@ World Health

In Vlgore dal 15 Lug|IO 2007 M’Organization

Art. 2 - Obiettivi e scopi:

Prevenire, proteggere, controllare, fornire una risposta di
sanita pubblica alla diffusione internazionale delle malattie, in
modo adeguato e limitato al rischio nellambito della sanita
pubblica, senza interferenze non necessarie con gli scambi ed i
commerci internazional
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INTERNATIONAL

HERNHT

REGULATIONS
Internaziona (2005)

SECOND EDITION

e \‘s@ World Health

In Vlgore dal 15 Lug|IO 2007 M’Organization

Art. 5 - Sorveglianza:

Ogni Stato dovra sviluppare, rafforzare e mantenere, il piu
presto possibile ma non oltre 5 anni dall’entrata in vigore del
Regolamento per quel Paese, la capacita di individuare,
notificare e segnalare eventi in accordo al Regolamento come
specificato in allegato 1.
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INTERNATIONAL

HERNHT

REGULATIONS
Internaziona (2005)

SECOND EDITION

2PN

In vigore dal 15 Luglio 2007 B} rganisstion

ALLEGATO 1

Gli Stati devono utilizzare strutture e risorse nazionali per implementare:

* le capacita nazionali di: sorvegliare, segnalare, notificare,
verificare, rispondere e attivare rapporti di collaborazione

 le capacita delle comunita locali e/o della risposta di sanita
pubblica primaria di: identificare gli eventi (malattia 0 morte) che
superano il livello atteso e segnalare le informazioni essenziali

SORVEGLIANZA

RegioneEmiliaRomagna SM| watatrie

INFETTIVE




INTERNATIONAL

HERNHT

Sanitaric REGULATIONS
Internazionale (2005)

SECOND EDITION

772N World Health

In Vlgore dal 15 Lug|IO 2007 ~::§;:,:,.”A‘r\’0rganization

ALLEGATO 1

Gli Stati devono utilizzare strutture e risorse nazionali per implementare:

* le capacita di risposta dei livelli sanitari intermedi per: confermare
gli eventi segnalati, supportare e implementare misure di controllo
addizionali; verificare immediatamente gli eventi segnalati se ritenuti
emergenze e trasmettere tutte le informazioni essenziali al livello
nazionale
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HEALTH
framework fo
Region, WHO-EU

Entro lanno 2000, le conseguenze
negative delle malattie trasmissibili
dovrebbero essere ridotte in maniera
sostanziale attraverso [|'applicazione
sistematica di programmi per la
eradicazione, eliminazione o controllo di
malattie infettive rilevanti per la sanita
pubblica
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LINEE GUIDA PER LA SORVEGLIANZA ARMONIZZAZIONE SORVEGLIANZE

CENTRO EUROPEO D
INFE

La sorveglianza € essenziale per compre
infettive

L'obiettivo a lungo termine della sorveglianza
I'incidenza e la prevalenza delle malattie infettive
disposizione dei decisori e dei professionisti della sanita
rilevanti utilizzabili per promuovere azioni volte alla prevenzione
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Indicator-based surveillance

Identified risks
andatory notification |
aboratory surveillance

Emerging risks
Syndramic surveillanee
Mortality monitoring

Health care activity monitoring
Prescription manitaring

Non-healthcare based =

EVENTI INFETTIVI

ESISTENTI (TESSy)

! Event-based surveillance
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Event monitoring g

Data | Events g
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'Surveillance' systems

Caplure, Domestic /

filter, Media review w
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International EWGLINet

verify

Info-scanning tools m
Distribution lists

International agencies

Poison cantras Public

Early Warni d R
Behavioural surveillance health Disseminate .Q;S:;m R
Environmental surveillance alert +Rapid inquiries (Enternat) B
Veterinary surveillance . «E-alerts (Eurosurveillance) !
Food safety/Water supply Investigate l +Int'l Health Regulations
Drug post-licansing (WHO)
monitoring Control *Threat bulletin (ECDC)
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MINISTERO DELLA SALUTE
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D.M. 15/12/90 e Circolare n. 36 del 17.12.1990 “Sistema informativo
delle malattie infettive e diffusive”

= ai sensi e per gli effetti degli articoli 253 e 254 del testo unico delle
leggi sanitarie, approvato con regio decreto 27 luglio 1934, n. 1265,
permane I'obbligo di notifica, da parte del medico, di tutti | casi
di malattie diffusive pericolose per la salute pubblica;

= |e unita sanitarie locali, a loro volta, sono tenute a comunicare
le informazioni, ricevute dai medici, secondo le modalita definite
per le 5 classi di notifica.
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Mensilmente Mensilmente
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Gestisce il flusso della
notifica completa di malattia
infettiva e focolaio

FLUSSO INFORMATIVO
MALATTIE INFETTIVE
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Notifiche per Classe - Periodo 1999-2010

ALERT PERVENUTI,/

MEDIA MEDIA TOTALE ALERT MEDIA ANNO =
MENSILE ANNUALE PERIODO
Classe | 6 77 926
Classe |l 1469 17628 211530 SORVEGLIANZE SPECIALI
Classe V 335 4015 48183
TOTALE NOTIFICHE 1868 22415 ( 268978 HIV
N

Morbillo
Notifiche per Azienda USL - Anno 2010 Rosolia Congenita

Legionellosi
Azienda USL CLASSE | CLASSEN CLASSE IV CLASSE V T{)Tyf\ M-?A o
Piacenza 624 47 138 809 (episodi)
Parma 1 1.705 107 758 2.572 MTA (malati)
Reggio Emilia 2 2677 128 891 3.698
Modena 3 2.231 59 297 2.590 Tubercolosi
Bologna 2 2944 98 669 3713 L
Imola 501 30 162 693 Epatiti virali
Ferrara 1.114 24 289 1.428 .
Ravenna 972 14 212 1.199 Malattia Lyme
Forli 314 18 126 458 .
C(;slena 520 13 64 697 Chlkungunya/ Dengue (confermati+sospetti)
Rimini 1 549 23 145 718
Emilia-Romagna 11 14.251 561 3.751 \18575

2198 (2906-2010)
1634 (19%9-2010)

6 (2008-2010)
787 (1999-2010)
1943 (1988-2010)

16889 (1984-2010)
5165 (1999-2009)
2829 (199p-2010)

(2007+20¢)8-2010)

GRAZIE A TUTTI GLI OPERATORI DEL SISTEMA PER IL
LAVORO SVOLTO FINORA!




v FREQUENTE NEC
NOTIFICA

v’ RECENTI ESPERIENZE SUL
CONDIVISIONE RAPIDA DELLE

v ESIGENZA DI AVERE A DISPOSIZION
UNICO PER L'INTERO FLUSSO

v EACILITARE IL LAVORO ALLA RETE DEGLI OP
SISTEMA

NUOVO SISTEMA
INFORMATIVO MALATTIE
INFETTIVE
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Cco

C_rawesmo D

trasmissione in tempo reale della
scheda inserita

alta visibilita degli eventi infettivi e
condivisibilita informativa

NUOVO SISTEMA
INFORMATIVO

/
C_omameo >

ADATTABILE

* possibilita di integrare nuovi attori « modifiche centralizzate a schede o
del sistema (es. laboratori) flusso

. foss-lbllltﬁ di aggiungere nuove « possibilita di creare nuove schede
unzionalita

ad hoc in tempi brevi
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REGIONE PIEMONTE
COOPERATIVA 19

* SERVIZIO SANITA’ PUBBLICA

* SERVIZIO SISTEMA INFORMATIVO
SANITA’ E POLITICHE SOCIALI

@ e AREA RISCHIO INFETTIVO - ASSR

AZIENDE USL

REGIONE ~
EMILIA-ROMAGNA

AZIENDE OSPEDALIERE

DISTRETTI SANITARI
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