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Gestione delle malattie animali trasmissibili alla
luce del Regolamento UE 2016/429 e s.s.m.



Perché è necessario sorvegliare, controllare e/o 
eradicare le malattie animali?????

Ecosistema: un ambiente dove esseri viventi e non 
viventi sono collegati come in una catena: se si rompe un 

anello …tutta la catena si spezza



Animal Health Law 429/2016

nell’ottica di ONE HEALTH

le malattie animali trasmissibili hanno un’estrema rilevanza per gli effetti sui singoli animali, 
sulle popolazioni di animali, sui detentori degli stessi per le ripercussioni economiche, ma 

anche sull’ambiente e sulla sostenibilità e disponibilità alimentare e, in generale e 
soprattutto sulla sanità pubblica

(consideranda 1-9)



Per un controllo efficace delle malattie 

• Diagnosi precoce;
• Chiara e veloce notifica all’Autorità competente;

Messa in atto di una risposta rapida con l’adozione 
di tutte le misure atte a mitigare il rischio di 

diffusione di malattia

Animal Health Law Reg. U.E. 429/2016
…prevention is better than cure…… SORVEGLIANZA

• Art. 26, 27 
Reg. 

UE429/16;
• Art. 3, 4, 5 e 6 

Reg UE 
689/20

• Art. 12 e 13  
D.M. 136/22



…..Salvaguardia della Salute Pubblica e Sorveglianza 
epidemiologica……. 

La sorveglianza della salute e delle malattie include la raccolta continua di dati, l'analisi per convertire 

questi dati in statistiche, l'interpretazione di questa analisi per produrre informazioni e la diffusione di 

queste informazioni a coloro che possono intraprendere azioni appropriate (ECDC)

Sorveglianza: si agisce per eliminare e/o ridurre i determinanti di malattia nel corso del tempo 

• Raccolta dati;
• Analisi dati;
• Interpretazione;
• Informazione;
• Comunicazione;
• Azione



Diagnosi in vita: IDTs, IDTc, g-interferon

Diagnosi post mortem: ispezione ed esami di laboratorio (colturale- biotecnologie)

FONDAMENTALE

Interpretazione dei test utilizzati sulla base della sensibilità e specificità dei test 

utilizzati, dell’indagine epidemiologica, della prevalenza territoriale dell’infezione. 

Diagnosi di Tubercolosi

Tubercolosis in the buffalo herds - Campania Region



Diagnosi di Tubercolosi

Tubercolosis in the buffalo herds - Campania Region



Tubercolosis in the buffalo herds - Campania Region

Animal Health Law

Macello : osservatorio 
epidemiologico

Lesioni ascrivibili  a 
specifiche malattie: 

sospetto di infezione in 
azienda 



Tubercolosis in the buffalo herds - Campania Region

Controllo efficace 
malattia

Diagnosi precoce 
+

Chiara e veloce 
comunicazione e notifica 
di sospetto e conferma 

malattia

Integrazione e compensazione

=



Importanza nel 
saper 

riconoscere i 
possibili 
sintomi e 

manifestazioni 
della malattia

Obblighi  e 
responsabilità 
degli operatori 
Reg 429/2016 
e atti delegati

…………conoscere i sintomi delle malattia……….
REGOLAMENTO (UE) 2016/429 (AnimalHealth Law)

Brucellosi in allevamento 



Indagine epidemiologica 

Per la conferma di un focolaio basta l’individuazione anche di un
unico capo infetto ossia capo confermato. Secondo l’art.9 del Reg UE
689/2020, un caso confermato (capo infetto) lo sia ha quando:
• Vi è stato l’isolamento dell’agente patogeno
• Vi è stato rilevamento del genoma (PCR positiva) + il contatto con

caso confermato e/o sospetto o + segni clinici;
• Vi è stata la positività alle prove indirette (SAR/FDC) + il contatto

con caso confermato e/o sospetto o + segni clinici;

Caso confermato – art. 9 Reg UE 689/2020

• Indagini supplementari e/o 
approfondimenti diagnostici;

• Sorveglianza passiva sui 
sintomi/segni clinici di infezione;

• Rintracci delle movimentazioni 
(animali vivi e/o materiale 
derivante da animali vivi);

…..ma come si conferma un focolaio di malattia infettiva………
AnimalHealth Law



Tracciabilità/dati/consapevolezza

Indagini epidemiologiche 

Indagini epidemiologiche

Prevention is better than cure



Indagine epidemiologica 

• E’ l’insieme di attività (raccolta di evidenze) svolte per individuare SE, COME, 
QUANDO e DA DOVE l’infezione è entrata in allevamento (rintraccio-trace back)

• Serva a capire SE, COME e QUANDO l’infezione è uscita, nel caso DOVE andarla a 
cercare (trace-forward)

 Rappresenta uno strumento di prevenzione
 E’ uno strumento di gestione del rischio (azioni 

immediate);
 Costituisce una parte essenziale di un sistema di 

sorveglianza



Gli scopi dell’indagine 
epidemiologica

• Identificazione del periodo durante il quale l’infezione può

essere stata presente prima della conferma o del sospetto;

• Identificazione della possibile origine dell’infezione (tracing

back);

• Identificazione della possibile uscita della malattia

dall’allevamento (movimentazione capi, persone, veicoli

etc) (tracing forward)



Indagine epidemiologica - Come deve 
essere la raccolta delle informazioni???? 

• programmata

• sistematica

• (pertinente, corretta, completa ed accurata)

• ben organizzata

Bisogna evitare:
• la raccolta dati ai soli fini burocratici

(debito informativo);
• il disordine e la scarsa precisione;
• la raccolta ACRITICA (debito informativo)

TEMPESTIVA



QUANDO deve essere fatta l’indagine 
epidemiologica ???????

SEMPRE IN FOCOLAIO confermato o 
sospetto

……..Prevenzione……….



PERCHE’ viene fatta l’indagine 
epidemiologica ???????

• Capire dove, come e perché la prevenzione primaria ha fallito (correttivi);

• Individuare i fattori di rischio (aggiornamento piani, utilizzo efficiente e ed efficace delle

risorse);

• Impedire la diffusione dell’infezione con il rintraccio (tracing – prevenzione secondaria –

mitigazione del rischio)

• Dimostrare di aver individuato l’origine;

• Dimostrare di saper riconoscere le situazioni a rischio

• Dimostrare di poter impedire la diffusione



Indagine epidemiologica e anamnesi dell’allevamento

Indagine Epidemiologica (I.E.)

È un’attività aperta (integrazione
con altre I.E. in altri focolai;

 Implica standardizzazione nella
raccolta dei dati (valore semantico
omogeneo)

Anamnesi allevamento

È un’attività chiusa (singola
azienda, clinica, diagnosi,
risanamento)

Raccolta dati specifca per
l’allevamento in questione (valore
semantico univoco)



Indagine epidemiologica 

Deve saper rispondere a 5 domande fondamentali

1.Quando è entrata l’infezione in allevamento (bioesclusione)?
2.Da dove è arrivata (se è arrivata….)?

3.Come è entrata (bioesclusione)
4.Come potrebbe essere uscita (biocompartimentazione -biocontenimento)?
5.Dove potrebbe essere andata?



Indagine epidemiologica – Quando è entrata in 
allevamento??? 

• Da malattia clinica (raramente riscontrabile):
 Data inizio sintomi – Periodo di incubazione massimo (variabile);

• Da diagnosi diretta 1 (lesioni, isolamento, PCR; 10/33):
 Data diagnosi – il doppio del periodo di incubazione (variabile)

• Da diagnosi diretta 2 (lesioni, isolamento, PCR; 10/33):
 Età delle lesione più vecchie della partita – periodo incubazione max

• Da diagnosi indiretta (IDT, gamma interferon)
 Data diagnosi – data ultimo controllo significativo negativo

Definizione periodo a 
rischio di introduzione



Periodo a rischio di introduzione TBC/BRC

Data presunta di entrata 
(data ultimo controllo 
negativo)

(TBC) Data diagnosi, IDT+, 
lesioni, PCR+, / (BRC) data 

diagnosi positività 
sierologico, aborti

Raccolta su:

• Movimentazioni capi in entrata (tracing back);

• Perone/visitatori;

• Contatti diretti/indiretti (pascoli, transumanza….)

• Automezzi/alimenti;

• Status sanitario aziende limitrofe e/o correlate



Periodo a rischio di diffusione TBC/BRC

Data presunta di entrata 
(data ultimo controllo 
negativo)

Data blocco azienda

Raccolta su:

• Movimentazioni capi in uscita (tracing forward);

• Perone/visitatori;

• Contatti diretti/indiretti (pascolo, trasumanza,..)

• Automezzi/alimenti;

• Etc…..



Periodo a rischio

Data presunta di entrata 
(data ultimo controllo 
negativo)

Data blocco azienda

Rischio introduzione

Rischio diffusione

(TBC) Data diagnosi, IDT+, 
lesioni, PCR+, / (BRC) data 

diagnosi positività 
sierologico, aborti



Periodo a rischio

La definizione del periodo a rischio supporta le azioni immediate di delimitazione del rischio 
e mitigazione 

Estensione dei controlli e delle I.E. alle aziende di potenziale origine

Estensione dei controlli e delle I.E. alle aziende potenziali «recettrici»

Gestione di «SISTEMA» rispetto al rischio



Valutazione critica del focolaio confermato/sospetto

Il tempestivo sopralluogo in allevamento è parte fondamentale della I.E.
Consente di contestualizzare le informazioni disponibili;
Permette di «sondare informazioni non tracciabili»
 Supporta la valutazione epidemiologica dell’allevamento:

 Età animali colpiti;
 Incidenza patologie,
 Incidenza aborti,
Modalità di gestione/conduzione

• Scegliere chi parla con l’allevatore (1 solo!);
• Scegliere chi scrive;
• Capire (chiedere) chi è l’interlocutore tra i presenti e che ruolo ha;
• Spiegare brevemente cosa si farà;
• Individuare un luogo idoneo per prendere visione della documentazione (meglio ragionare 

da seduti)

Si sta 
facendo 

una 
rilevazione 
di possibili 
fattori di 

rischio



Passi dell’indagine epidemiologica 
azioni in allevamento

a) Osservare e individuare le strutture dell’allevamento compresi i limiti del pascolo e le recinzioni (disegno);

b) Visitare le strutture con metodo 1 alla volta;

c) Dislocazione e stato della letamaia (promiscuità locali alimenti ecc);

d) Osservazioni degli animali – densità di capi

e) Censimento e controllo dell’identificazione individuale (rilevare eventuali incongruenze)

• tutti gli animali sono identificati singolarmente?;

• differenze tra acquistati e nati in azienda?;

• differenze tra capi positivi e negativi? (capannone, età, gruppo, stato fisiologico, managment…);

• Ricostruzione movimenti interni dei capi in azienda

f) Eventuale esame clinico (individui/gruppi) (rilevazione aventuali patologie – diarree, defedazione, cute – a volte anche zona di inoculo e razione)

g) Accesso ai locali delle attrezzature e degli automezzi

h) Caseificio (promiscuità con strutture allevamento??)

i) Verifica documentale



Passi dell’indagine epidemiologica 
azioni in allevamento

Verifica documentale :
• Registro carico-scarico
• Schede mortalità;
• Modelli 4;
• Registro farmaci;
• Registro visitatori
• Fatture/cedole ritiro latte;
• Fatture mangime/disinfettante/altro

• Incongruenze rispetto a BDN
• Partite in ingresso non tracciate
• Mortalità/aborti non segnalati (possibile 

infezione pregressa);
• Prestito attrezzature;
• Frequenza degli ingressi di automezzi esterni;
• Prestito automezzi

Elenco movimenti entrata/uscita:
• Comunicazione ASL competenti o a Regione se allevamenti fuori regione;
• Programma controlli in altri allevamenti;
• Comunicazione a Osservatorio Epidemiologico 

DA FARE SUBITO



Reg. UE. 429/2016

…..Senza dati non 
si può 

sorvegliare…..





Sistema Informativo Malattie Animali (SIMAN)

• Sistema Informativo Malattie Animali. 

• Sistema centralizzato di raccolta delle informazioni relative ai focolai di tutte le malattie animali 
notificabili. 

• Sistema per la divulgazione e analisi automatica delle informazioni raccolte.

• Creare un sistema standard ed integrato per la notifica delle malattie animali. 

• Rendere accessibili e diffondere velocemente le informazioni notificate agli organi competenti. 

• Soddisfare i «debiti Informativi» nei confronti della Commissione Europea, attraverso l'Animal Disease Notification 
System (ADNS) e del WHOA,  attraverso il World Animal Health Information System (WAHIS). 

• Eliminazione dei Flussi Cartacei. 

• Disponibilità di strumenti per la programmazione delle azioni di controllo (allevamenti da controllare, definizione 
zone di protezione e sorveglianza, ecc.). 

• Compilazione automatica della modulistica con riduzione del carico amministrativo. 

• Disponibilità di strumenti per l’indagine epidemiologica. 

Notifica di sospetto e conferma focolaio



1. focolaio primario: focolaio epidemiologicamente non
correlato con nessun altro focolaio situato all’interno del
territorio nazionale, oppure il primo focolaio che insorge
all’interno del territorio nazionale. In tal caso, la notifica deve
essere inviata entro le 24 ore dall’evento.
2. focolaio secondario: focolaio epidemiologicamente
correlato ad un altro focolaio situato all’interno del territorio
nazionale. In tal caso, la notifica deve essere inviata almeno
entro il primo giorno lavorativo di ogni settimana.

Sistema Informativo Malattie Animali (SIMAN)
Notifica di sospetto e conferma focolaio



Sistema Informativo Malattie Animali (SIMAN)



Sistema Informativo Malattie Animali (SIMAN)



Sistema Informativo Malattie Animali (SIMAN)



Sistema Informativo Malattie Animali (SIMAN)
Geolocalizzazione dei focolai



Sistema Informativo Malattie Animali (SIMAN)



Sistema Informativo Malattie Animali (SIMAN)



Sistema Informativo Malattie Animali (SIMAN)
Epitrace



Sistema Informativo Malattie Animali (SIMAN)
Epitrace



Il grado, la completezza e la correttezza delle informazioni e quindi anche della buona 
conduzione/riuscita di un Piano di sorveglianza/controllo e di eradicazione dipende da noi….



Maria Ottaiano

081-7865351
maria.ottaiano@izsmportici.it


