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OMS https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/vector-borne-diseases
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Outbreak in Italia



Sorveglianza delle malattie trasmissibili

La sorveglianza delle malattie infettive è affidata 
al Sistema di notifica delle malattie infettive 
(PREMAL).

Il Sistema include le notifiche di tutte le malattie 
infettive, che vengono inserite quotidianamente 
da ogni Azienda sanitaria locale (ASL), 
permettendo così di allertare gli operatori di 
sanità pubblica competenti e agire 
tempestivamente ogni qual volta si verifichi una 
condizione per cui si rendono necessarie 
immediate azioni di sanità pubblica.



Piano Nazionale di prevenzione, sorveglianza e risposta alle Arbovirosi  
(PNA) 2020-2025

• Articolato in sei anni, per permettere azioni strategiche di 
più lungo respiro

• Sorveglianza delle arbovirosi, con particolare riferimento 
ai virus: West Nile, Usutu, Chikungunya, Dengue, Zika – 
inclusa la sindrome congenita, al virus dell’encefalite 
virale da zecche (TBE) e al virus Toscana. 

• Sorveglianza a livello nazionale delle specie di zanzare 
invasive 

• Monitoraggio delle resistenze agli insetticidi. 
• individua attività che devono essere attuate 

immediatamente ed attività da implementare più 
gradualmente, specificando, inoltre, alcuni indicatori che 
saranno utilizzati per la valutazione dell’applicazione del 
Piano stesso. 





Indicazioni specifiche e coordinamento della risposta a livello 
territoriale per eventi significativi

• CIRCOLARE del Ministero della Salute n. 26620 del 29/08/2023: Casi confermati di 
dengue con esposizione autoctona, indicazioni generali

• CIRCOLARE del Ministero della Salute n. 8795 del 21/03/2024: Aumento globale 
dei casi di dengue, predisposizione alla stagione vettoriale 2024

• Circolare del Ministero della Salute n. 23576 del 7/08/2024: Malattia da virus 
Oropouche. Aggiornamento sulla situazione epidemiologica e indicazioni generali.



CONTROLLO DEI VETTORI - MISURE AI PUNTI DI INGRESSO Point of Entries (PoEs) 

• Piano Nazionale di prevenzione, sorveglianza e risposta alle Arbovirosi (PNA) 2020-2025 

• Circolari del Ministero della Salute relative ai focolai di Zika (2016-2017)

• Circolare del Ministero della Salute 14.02.24: Nota agli Usmaf-Sasn: "Innalzamento livello di 
allerta relativamente alla diffusione della dengue presso i Punti di ingresso italiani. 

• Circolare del Ministero della Salute 14.03.24: "Misure di vigilanza sanitaria nei confronti del 
virus della dengue. Chiarimenti alla circolare n. prot. 4753 del 14 febbraio 2024".



CONTROLLO DEI VETTORI - MISURE AI PUNTI DI INGRESSO Point of Entries (PoEs) 

• AEROMOBILI da paesi a rischio Richiesta di certificato di disinsettazione residua (RD) per gli aeromobili 
provenienti direttamente o indirettamente da Paesi a rischio*.Le autorità sanitarie transfrontaliere 
controlleranno questi certificati e, se non disponibili, prescriveranno una RD con il rilascio di un certificato 
valido.

• IMBARCAZIONI provenienti da Paesi non UE devono esibire alle autorità sanitarie transfrontaliere (USMAF-
SASN): un elenco degli ultimi 10 porti toccati o di quelli toccati nei precedenti 28 giorni e  un certificato RD o 
una dichiarazione del Comando della nave in cui si dichiara quali misure siano state adottate per contenere 
l'Ae aegypti.

• IMBARCAZIONI provenienti da Paesi UE devono esibire alle autorità sanitarie transfrontaliere (USMAF-
SASN): l’elenco degli ultimi 10 porti toccati o di quelli toccati nei precedenti 28 giorni, la Dichiarazione 
Marittima di Sanità (MDH/DMS), un certificato RD o una dichiarazione del Comando della nave in cui si 
dichiara quali misure siano state adottate per contenere l'Ae aegypti.

• MERCI da paesi a rischio (pneumatici usati, piante che viaggiano in un substrato d'acqua, tronchi di legno 

esotico)...devono essere accompagnati da: Certificato di disinfestazione prima di lasciare i Paesi considerati a 
rischio o eseguire la disinsettazione prima dell'ingresso nel territorio italiano

*Paesi a rischio: https://www.ecdc.europa.eu/en/publicationsdata/aedes-aegypti-

current-known-distribution-october-2023;

https://www.who.int/publications/m/item/countries-and-territories-with-current-or-

previous-zika-virus-transmission 

https://www.ecdc.europa.eu/en/publicationsdata/aedes-aegypti-current-known-distribution-october-2023
https://www.ecdc.europa.eu/en/publicationsdata/aedes-aegypti-current-known-distribution-october-2023
https://www.who.int/publications/m/item/countries-and-territories-with-current-or-previous-zika-virus-transmission
https://www.who.int/publications/m/item/countries-and-territories-with-current-or-previous-zika-virus-transmission


USMAF-SASN
1895 - 2025

…dagli Uffici Sanitari Speciali ad oggi…

130 anni 

di Prevenzione



Ministero della Salute ed emergenze – novità 
legislative 

• Il D .lgs. 30 luglio 1999 n. 300 (art. 47 bis) a seguito delle integrazioni 
previste dal DL 24 marzo 2022, n.  24, convertito con modificazioni, 
dalla legge 19 maggio 2022, n.   52 prevede tra le funzioni del 
Ministero della salute il “contrasto di ogni emergenza sanitaria, 
nonché ogni iniziativa volta alla cura delle patologie epidemico-
pandemiche emergenti”.

• DPCM di riorganizzazione del MdS, con creazione della Direzione 
Generale delle Emergenze Sanitarie (ongoing…)



Early Warning and response system 
(EWRS)
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Ufficio 5 DGPRE
Valutazione alert

NOTIFICATION

SM

EC ecdc

Altre organizzazioni 

identificate:

WHO - EMA - 

EFSA..

o ulteriori 

Istituzioni



Ufficio 5 DGPRE
Valutazione alert

SELECTIVE EXCHANGE

Descrizione 

dell’evento

Stato/i interessati
(+EC ECDC se non 

presenti dati 

personali)



Regolamento Sanitario Internazionale (RSI) 

(International Health Regulation (IHR)

National Focal Point

Centri Nazionali sempre accessibili da parte dei 
Punti di Contatto dell’OMS per :

✓ comunicazioni urgenti relative 
all’implementazione del Regolamento,

✓ divulgazione e consolidamento delle 
informazioni ricevute da competenti settori 
dell'amministrazione dello Stato Parte 
interessato, inclusi quelli responsabili per la 
sorveglianza e della notifica, i punti di 
ingresso, i servizi di sanità pubblica, gli 
ambulatori e gli ospedali, e altre strutture 
governative

Secondo l’RSI, ogni Stato Membro deve essere in grado 
diidentificare tempestivamente una possibile minaccia di 

sanità pubblica 



REGOLAMENTO SANITARIO INTERNAZIONALE - EMENDAMENTI

https://www.who.int/teams/ihr/working-group-on-amendments-to-the-international-health-regulations-(2005) 

https://www.who.int/teams/ihr/working-group-on-amendments-to-the-international-health-regulations-(2005)


AEROPORTI CONTROLLATI DA 
UFFICI SANITARI 

AEROPORTI SANITARI

(IHR) 

(D.M. 30/05/1967) 

       ROMA FIUMICINO H/24

       ROMA CIAMPINO

 VARESE MALPENSA

MILANO LINATE 



USMAF – ATTIVITA’

 TUTELA DELLA SALUTE PUBBLICA E DEL SINGOLO 
DALL’ESPOSIZIONE A FATTORI DI RISCHIO BIOLOGICI 

O CHIMICI O FISICI

SALVAGUARDIA DELLA SALUTE INDIVIDUALE E 
PUBBLICA ANCHE LEGATA A PROBLEMI EMERGENTI 

CON I FENOMENI MIGRATORI

OGNI ALTRO ADEMPIMENTO DI RILEVANZA SANITARIA 
ANCHE IN ATTUAZIONE DI IMPEGNI INTERNAZIONALI



FLOW CHART ISOLAMENTO

Controllo Sanitario

Filtro Locale Visita Filtro isolamento

Ambiente 
separato per 
isolamento

servizio igienico

corridoio protetto
per ambulanza

Spogliatoio
personale

pulito

Spogliatoio
personale

sporco

•Volumi minimi orari ricambio aria

•Filtri HEPA 

•No ricircolo



uscita

operatori

al controllo 
passaporti

spogl.
pulito

deposito
pulito

spogl. sporco

ospedale

arrivo
attesa

controllo
sanitario

filtro

filtro

isolamento

isolamento

corridoio protetto
per ambulanza

visita



If an outbreak of Ebola virus disease declared, risk for EU is low….

The MoH provides information on the epidemiological situation and preventive 

measures to the Regional Health Authorities, Civil Aviation Agency, Ministry of 

Transports; Ministry for Foreign Affairs and International Cooperation and to the 

Port, Airport and Border Health Offices (Quarantine Offices) of the MoH.

EXAMPLE – Ebola Virus Disease 

Focused surveillance on HCW coming 
from DRC by the Quarantine Offices 
of the MoH at their arrival in Italy

2 facilities identified as national 
clinical referral centres (Rome, Milan)



Full testing capacity in appropriate biocontainment laboratory at the National 
Institute for Infectious Diseases “L. Spallanzani” (INMI), including virus isolation, 
nucleic acid testing, antibody detection through IFA and seroneutralization

EXAMPLE – Ebola Virus Disease 

Sample sharing could be possible 

under appropriate MTA signature

a

MEDEVAC & repatriation:
by the means of a specially equipped

aircraft of the Italian Air Force.



Network of Infectious Diseases Units

Two national reference Hospitals:

❑ Luigi Sacco, Milan

❑ Spallanzani, Rome

ITALY – Organization



Veterinary laboratories:

Network of Istituti Zooprofilattici Sperimentali

ITALY – Organization

National reference laboratories on

many diseases, including:

❑ Anthrax

❑ Avian influenza



Costante aggiornamento sulla situazione internazionale





Costante aggiornamento sulla situazione internazionale

Network Italiano di Epidemic Intelligence (EpiInt)

•Sorveglianza di base 
(attività EBS 
routinaria 
internazionale e 
collaborativa)

•Obiettivo: situation 
awareness generale

Livello 0

•Attivazione sulla base 
di una minaccia 
internazionale definita
•Obiettivo: situation 
awareness
aggiornata degli 
eventi captati a livello 
nazionale ed 
internazionale

Livello 1
•Attivazione di un monitoraggio ad 
hoc per un rischio/evento 
emergente specifico identificato 
sul territorio nazionale 

•Obiettivo: monitorare un 
rischio/evento specifico sul 
territorio nazionale (es 
emergenza di una patologia/e 
definite) in modo complementare 
ai sistemi di sorveglianza basata 
su indicatori  esistenti

Livello 2



EpiPulse   AIM: Risk assessment - identification, assessment, and communication of the risk

EWRS       AIM : Risk management - implementation of the control measures, 
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COMUNICAZIONE ALLA CITTADINANZA

COMUNICAZIONE AI PUNTI DI INGRESSO 
Point of Entries (PoEs) 

SITO ISTITUZIONEAL DEL MINISTERO DELLA SALUTE



Grazie dell’attenzione
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