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Anno XLVIII

REPUBBLICA ITALIAN/

Articolazione del BURAT

I BURAT serie “ORDINARIO?” si articola in due parti:

PARTE PRIMA |

a) Lo Statuto regionale ¢ le leggi di modifica dello
Statuto, anche a fini notiziali ai sensi dell'articolo 123
della Costituzione;

b) le leggi ed i regolament regionali ¢ 1 testi coordi-
nat;

)il Piano regionale di sviluppo ed i relanvi aggiorna-
ment, il Documento di Programmazione Economica
¢ Finanziaria nonché turd gli am di programmazione
degli organi di direzione politica disciplinari dalla nor-
mativa regionale in materia di programmazione;

d) gl ard relativi ai referendum da pubblicarsi in base
alle previsioni della normativa in matenia;

e)le sentenze ¢ ordinanze della Corte costituzionale
relative a leggi della Regione Abruzzo o a leggi statali
o a conflitt di arnbuzione coinvolgenti la Regione
Abruzzo, nonché le ordinanze di organi giunisdizionali
che sollevano questioni di legiimita di leggi della
Regione Abruzzo ¢ i ricorsi del Governo contro leggi
della Regione Abruzzo;

f) gl arti degli organi politici e di direzione amministea-
tiva della Regione che determinano linterpretazione
delle norme giuridiche o dettano disposizioni per loro
applicazione;

g) le ordinanze degli organi regionals

PARTE SECONDA

a) Le deliberazioni adotrare dal Consiglio regionale ¢
non ricomprese fra quelle di cui al comma 2;

b) gli ami di indirizzo politico del Consiglio regio-
nale;

¢)i decreti del Presidente della Giuna regionale con-
cernent ke nomine ¢ gl altri di interesse generale;

d) i decred del Presidente del Consiglio regionale
concernenti le nomine ¢ gl altri di interesse generale;
¢)i provvedimenti degli organi di direzione ammini-
strativa della Regione aventi carattere organizzativo

genenale;

f) gl ari della Giunta regionale ¢ dell'ufficio di Presi-
denza del Consiglio regionale di interesse generale;

g) gliami della Regione e degh enn locali la cui pub-
blicazione ¢ prevista da leggi ¢ regolament statali e
regionali;

h) ibandi ¢ gli avvisi di concorso della Regione, degli
enti locali ¢ degli altri enti pubblici ¢ i relativi provve-
dimenn di approvazione;

i) i bandi ¢ gh avvisi della Regione, degli enn locali e
degli altri ent pubblici per attribuzione di borse di
stuchio, contribun, sovvenzioni, benefict economici o
finanzian ¢ 1 relativi provvedimenn di approvazione;
j) i provvedimenti di approvazione delle graduatonie
relative ai procedimenti di cui alle lettere h) e 1);

k) gli art di enti privat ¢ di terzi che ne facciano
richiesta conformemente alle previsioni normative
dellordinamento.

1. Gli arn partcolarmente complessi, i bilanci ed i conti consuntivi, sono pubblican sui BURAT

serie “SPECIALE”.

2.Gli arti interni all’ Amministrazione regionale sono pubblicat sui BURAT seric “SUPPLEMENTO”.
3.1 singoli fascicoli del BURAT recano un numero progressivo ¢ indicazione della data di pubblicazione.

NOTA:

Le determinazioni direttoriali e dirigenziali per le quali non sia espressamente richiesta la pubblicazione inte-
grale sul BURAT, ancorché non aventi rilevanza esterna o che siano meramente esecutive di precedenti determina-
zioni, sono pubblicate per estratto contenente la parte dispositiva, P'indicazione del servizio comperente, il
numero d’ordine, la data ¢ Poggetto del provvedimento.

Sul Bollertino Ufficiale sono altresi pubblican mutn 1 resti la cut pubblicazione ¢ resa obbligaronia dall'ordinamento
nazionale ¢ comunitario, anche se nichiest da privan,
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PARTE |

Leggi, Regolamenti, Atti della Regione e dello Stato

ATTI DELLA REGIONE
GIUNTA REGIONALE
DELIBERAZIONI

DELIBERAZIONE 28.09.2018, N. 708

Recepimento dell'Intesa ai sensi dell'art. 8, comma 6, della Legge 5 giugno 2003, n. 131, tra il
Governo, le Regioni e le ProvincAutonome di Trento e Bolzano sul documento recante "Piano
Nazionale di Contrasto dell'Antimicrobico Resistenza (PNCAR) 202020". Rep Atti n. 188 del 2
novembre 2017 e prime indicazione operative per le ASL della regione Abruzzo.....................ccee...4
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PARTE |

Leggi, Regolamenti, Atti della Regione e dello Stato

ATTI DELLA REGIONE

GIUNTAREGIONALE

DELIBERAZION

GIUNTA REGIONALE

Omissis

DELIBERAZIONER8.09.2018, N. 708

Recepimento dell'intesa ai sensi dell'art. 8, comma 6, della Legge 5 giugno 2003, n. 131, tra il
Governo, le Regioni e le Province Autonome di Trento e Bolzano sul documento recante "Piano
Nazionale di Contrasto dell’Antimicrobico Resistenza (PNCAR) 2017 -2020". Rep Atti n. 188 del
2 novembre 2017 e prime indicazione operative per le ASL della regione Abruzzo.

LA GIUNTA REGIONALE

PREMESSQ@he:

le infezioll E AOOT AEAOA Al 1 8AO0OOEOOAT UA OADDOAOAT OAT I
AAT 1T 8AOOEOOAT UA OAT EOAOEA A AT T POATAITTT OOOOE |
AT T OACOAT UA AAI16AODPT OEUEITTA A DOl Adladnosiich AOOE
terapeutico;

le infezioni correlate all'assistenza (ICA) sono infezioni acquisite nel corso dell'assistenza e tale
evento pub verificarsi in tutti gli ambiti assistenziali, inclusi ospedali per acuti, dakiospital/day -

surgery, lungodegenze, mbulatori, assistenza domiciliare, strutture residenziali territoriali;

tra le attivita di prevenzione e controllo delle infezioni da microrganismi resistenti, la
prevenzione delle infezioni correlate all'assistenza (ICA) ha un ruolo centrale;

gueste infezoni hanno un impatto clinico ed economico rilevante: secondo un rapporto
dell'Oms, le ICA provocano un prolungamento della durata di degenza, disabilita a lungo
termine, aumento della resistenza dei microrganismi agli antibiotici, un carico economico
aggiuntivo per i sistemi sanitari e per i pazienti e le loro famiglie e una significativa mortalita in
eccesso;

in Europa, le ICA provocano ogni anno 16 milioni di giornate aggiuntive di degenza, 37.000
decessi attribuibili e 110.000 decessi per i quallinfezione rappresenta una concausa;

le ICA sono un fenomeno frequente: un recente studio nazionale di prevalenza, condotto
utilizzando i protocollo dellECDC, ha rilevato una frequenza di pazienti con una infezione
contratta durante la degenza pari a & ogni 100 pazienti presenti in ospedale; nel corso
dell'assistenza domiciliare, 1 paziente ogni 100 contrae una ICA. Lo studio di prevalenza
europeo aveva rilevato una prevalenza pari al 6%.a diffusione del fenomeno dellAMR ha reso

ancora piu problemaica la gestione delle ICA a causa delle maggiori difficolta di trattamento
guando causate da un germe resistente, che si riflettono in un ulteriore incremento dell'impatto

clinico ed economico di queste infezioni;

non tutte le ICA sono prevenibili, ma si stima attualmente che possa esserlo una quota
superiore al 50 per cento.La prevenzione e il controllo delle ICA rappresentano, quindi, degli
interventi irrinunciabili per ridurre l'impatto

di gueste infezioni e, piu in generale, per ridurre la
diffusione dei microrganismi antibiotico-resistenti;
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RICHIAMATA T A 2 AAAT T AT AAUETT A AAl #11O0ECIET AAI1G651E
151/01) sulla sicurezza dei pazienti- compresa la prevenzione e il controllo delle infezioni associate

A1 dsitehiza sanitariaz che contiene le strategie preventive finalizzate a perseguire gli obiettivi di
attuazione delle misure di prevenzione e controllo a livello nazionale o regionale per sostenere |l

AT T OATEI AT O AATT A EIT EAanikiial E AOOT AEAOA AT 1 8A00EOO
CONSIDERATCche:

- le cause che sono alla base della diffusione di infezioni da germi multiresistenti sono molteplici,

i A O o00O6i11T EIiDBIOOATOA 11T CETAA 18001 ETADPDOI
esseri umani, negli animali e alle colture, cosi come la diffusione di residui di questi farmaci nel
O0o6ii11h TAITTA AT1OEOAUEITTE A TAITTB8AANOAN

- AAE AAOGE DOAOGAT OE ET 1 AOOAOArésStenka iDlklia drésenmaA T UE A

percentuali spesso elevate con frequenze di resenza, a seconda dei ceppi, che vanno
AAT 1 8ppheghp DPAO T A OAOEOOAT UA AAIT 1 6%l OAOTI AT AAD
AAT 1 6yhobpq Al vuvhwb AAITTA +1 AAGEATIT A DPTAOGITIT E/
media europea é del 30,3%), finolar8,3% dell’Acinetobacter spp ai carbapenemi, per il quale
perod non c'é il dato di confronto europeo;

- la fattispecie della selezione dei ceppi resistenti si verifica in particolare quando gli antibiotici
sono utilizzati a dosaggi inappropriati e/o per tenpi protratti, favorendo in tal modo la

emergenza dei batteri con geni inducibili di resistenza;

DATO ATTOche:

1 In data 25 maggio 2015, la 68° Assemblea Mondiale della Sanita, con la Risoluzione WHA 68.7,
EA AAT OOAOT ElI O0EATT  Adbicdrésistenda (Gldbdl AdckidnAplanGodl 1 8 Al
antimicrobial resistance- GAP) per affrontare e contrastare in maniera efficace un fenomeno che
TTT OECOAOAA Oiii 1686AI AEOGI Oi ATT 1T A ATAEA EI O,
AT ET ATOE A 16A1 AEAT OA

T )YI px CEOCiIiT ¢mpoeh EI #1171 OECI A6 OOl PA EA (
. AUETT AT E AE A1|O@A@@DoAl‘aAMQBmmﬁommﬂAm OOO0A(
Ail 1T A OAAAI T AT AAUETTE AAI 1 &/ (OQH kotenutd heEGAP & - T 1
AEA EI om CEOCITT c¢mpyx 1A #Iil EOOETTA %001 PAA E.
ACAET 0O '1 OEi EAOET AAT 2A0EOOAT AAon

VISTAI ) T OAOA AE OAT OE AAT18A008 yh AT i1 A RegoAAl 1 A

A TA 001 OGETAA 110601 TTT A AE 40ATOT A "T1UATT 0OO01I 1/

AAT 168!'1T OEI EAOT AEAT 2AO0EOOAT whrgimom CQAA@OE GO0 EA A ABE 1paEIG
2017 z siccome elaborato dal Gruppo di Lavoro sullMR, cui hanno partecipato il ministero della

Salute, I'Agenzia Italiana del Farmaco (Aifa), I'lstituto superiore di Sanita (Iss), rappresentanti delle

Regioni e delle Societa scientificheAEA 17 AT T OAT OOA TAIT 16! 11 ACAQI ! Al
costituisce parte integrante;

CONSIDERATAAEA 1 6 AT UEAAOOT 0E kfervente] AEOEAOA ¢ Ai AEOE A
1.  Sorveglianza (resistenze in ambito umano, resistenze in ambito veterinario, Infezioni correlate

Al 18! OOEOOAT UA )#! h AT 1 @®dnd chelvEteridalicPE AET OEAE ET ¢
Prevenzione e controllo delle infezioni (ICA, malattie infettive e zoonosi);

Uso corretto degli Antibiotici compresa la "antimicrobial stewardship’,

Formazione;

Comunicazione e Informazione;

Ricerca e innovazione,

oA wWN

ATTESO che iIPNCAR:

1 prevede lintegrazione di tutti i settori interessati: umano, veterinario, di sicurezza degli
alimenti, agricolo e ambientale;

1 stabilisce i principali esiti di salute che si vogliono raggiungere attraverso la sua realizzazione;
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1 indica le azioni darealizzare prioritariamente a livello regionale/locale per promuovere un
AREEAAAA ATTO0AOOT AAl  mATTTAIT AAITB8AIOETEAOI
ATTO0601T111T AATT A ET ZAUETTE AA [ EAOI OCAT EOI E OAOI

1 definisce per ciascum delle azioni individuate gli obiettivi a medio (2017#2018) e a lungo
termine (2017-2020) e gli indicatori per le azioni considerate prioritarie, rimandando a
successivi piani operativi e documenti tecnici, locali, regionali e nazionali, che individuin i
dettaglio le specifiche attivita e responsabilitd operative;
1 rimanda a successivi Piani operativi e Documenti tecnici, locali, regionali, nazionali,
1 6ET AEOEAOCAUETTA TAI AAOOACI EI AAI T A OPAAEAEEAE/
prevedeunmonitoraCCET A AOA ATTE AAI 1 3ADPDPOI OAUETT A AAI

ATTESOche gliobiettivi generali della strategia del PNCAR sono:
1. ridurre la frequenza delle infezioni da microrganismi resistenti agli antibiotici;
2. ridurre la frequenza di infezioni associate all'assistenzaanitaria ospedaliera e comunitaria.

ATTESOQinoltre che:

1 per contrastare efficacemente il fenomeno dellAMR, secondo il Piano sono necessari interventi
sui diversi settori interessati dal fenomeno, orientati ai molteplici determinanti e in grado di
promuovere linterazione e ii coordinamento efficace delle azioni ai diversi livelli (nazionale,
regionale, locale);

T DPAO OACCEOTI CAOA 181 AEAOOEOT 7 1TAAAOOGAOET AEA ¢
gli attori e che vengano attentamente coolidati, monitorati e aggiornati nel tempo, in base ai
risultati raggiunti;

1 data la complessitad del fenomeno, la condizione indispensabile per ii governo delle azioni
elencate nei diversi capitoli del PNCAR é la realizzazione di iniziative in grado di ayatire:

- la partecipazione attiva di tutte le istituzioni interessate a livello nazionale, regionale e
locale;

- l'individuazione delle risorse necessarie;

- il monitoraggio puntuale dei risultati e la ridefinizione periodica degli obiettivi e delle
azioni inbase a questi.

PRECISATChe, in base al PNCAR:
1. le azioni previste a livello centrale per raggiungere gli obiettivi del Piano sono:

a. preparazione e adozione di un documento operative che definisca le responsabilita delle
diverse istituzioni centrali (varie DG del Ministero della Salute, ISS, AGENAS, AIFA, Centri
di Referenza Nazionali/Laboratori Nazionali di Riferimento) nella implementazione delle
attivita previste dal Piano (entro 6 mesi dall'approvazione del Piano);

b. individuazione a livello nazionale dirisorse dedicate all'attuazione del Piano e vincolate al
raggiungimento degli obiettivi prefissati (entro 6 mesi dall'approvazione del Piano);

C. attivazione, all'interno della DGPREYV (Direzione Generale Prevenzione) del Ministero della
Salute di un Gruppo écnico di coordinamento, monitoraggio e aggiornamento del Piano e
della Strategia nazionale di contrasto delllAMR, responsabile anche di informare sullo
stato di avanzamento le istituzioni competenti (entro 6 mesi dall'approvazione del Piano);

d. definizione di un sistema di monitoraggio del Piano da parte del Gruppo tecnico, per
garantire che, al termine del periodo di vigenza del Piano, tutte le Regioni, in tutti i
contesti appropriati, abbiano programmi attivi di contrasto dellAMR (uso responsabile di
antibiotici e prevenzione delle infezioni e della relativa trasmissione) secondo le
indicazioni del presente Piano (entro 12 mesi dall'approvazione del Piano);

e. individuazione di azioni efficaci da promuovere in tutte le Regioni per l'attivazione delle
linee operative previste (entro il 2018);
f. definizione delle strategie di collaborazione permigliorare l'intersettorialita delle azioni

di contrasto dell'antimicrobico-resistenza tra gli assessorati regionali coinvolti nella
gestione della tematica e a livello lcale (entro ii 2019);
2. le azioni previste a livello regionale per raggiungere gli obiettivi del Piano sono:
a. identificazione di un referente regionale per il contrasto dellAMR, responsabile del
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coordinamento, dell'implementazione e del monitoraggio del Piam a livello regionale
(entro 6 mesi dall'approvazione del Piano);

b. istituzione di un Gruppo tecnico di coordinamento e monitoraggio del Piano e della
Strategia di contrasto dellAMR a livello regionale, che includa i referenti delle diverse
componenti operative del Piano stesso (vedere capitoli specifici), che sia coordinate dal
referente regionale del Piano e sia responsabile di informare sullo state di avanzamento le
istituzioni competenti (entro 6 mesi dall'approvazione del Piano);

C. recepimento dei documenti emanati a livello nazionale (con riferimento alle specifiche
scadenze);

d. identificazione delle modalita di implementazione delle azioni di piano a livello regionale
(con riferimento alle specifiche scadenze);

e.  costruzione del sistema di monitoraggio rgionale (entro ii 2018);

partecipazione alla predisposizione delle linee strategiche e dei documenti attuativi

nazionali (in coerenza con la tempistica fissata a livello nazionale);

-

RILEVATO quindi che il PNCAR in menzione richiede alle Regioni ed alle Province autonome di
ET AEOEAOAOAh DOAIT EI ET AOI AT OA AT 1 8A0O0O0AUETTA AAI
GovernanceET O I OOEAA ET OAOOGAOOT OEAT Ah dmanktiCOldlld E |
nazionale;

—_>
Qu
O
O
m
>
>

RITENUTO pertanto di dover recepire la richiamata Intesa sancita in data 2 novembre 2017 dalla
Conferenza Permanente per i rapporti tra le Stato, le Regioni e le Province Autonome di Trento e
Bolzano sul documento recantePiAT T . AUET T AT A AE Al FRe<s#Ri@®(PNCAR) 1 & !
2017-2020c h AE AOE A1 1 6A1 1 ACAOI 1 AT 1T A DPOAOGAT OA DPOI PIi

RICHIAMATOI il Piano regionale di prevenzione 20142018, approvato con Decreto del Commissario
ad Acta n.56/2015 ctl 29 maggio 2015, cosi come modificato con Decreto del Commissario ad Acta n.
65/2016 del 29/06/2016;

VISTIE DPOI COAIiiE 18 p A 18 pg¢ AAT O0EATT AATT A O0OA

ACEOAo A O6AAAET AUET 1T EATAATIONT ARG AO BEG OFAGONGRO A, TAGTT O

RICHIAMATEIn particolare le azioni del predetto Programma 1, come di seguito elencate:

 azionen 11z0- EC1 ET OAOA 1T A NOAT EOGU AATT A O OOACI EAT L
produttori di carbapenemasi (CPE);

 azionen 120- 11 EOT OAOA EI AT 1 00i 1T AE Al OEAET OEAE EI

1 azione n. 137 O$SAAET EOA O DOI COAI T A AE O OOACI EAT UA

1 azionen 140" AOGOET DA ARDOAAOI AAT OAOAOET AOGET DPAO OE.
OAOGEOOAT UAG N

A 1T8AUETTA 18 ¢ AAl 00T COAIT A pg O0OI i O OGAOGA 1A

DATO ATTO che le precitate azioni anticipavano in parte ganto poi declinato puntualmente nel

0. #! 2 AE A OERedidnil Rep AttihA1884del 2 dodedibre 2017 prevedendo:

- 1 8EI 1 Al AT OAUET T A AE O1 OEOOAI A AITT1T OAET AOT h E
ATTOOT 11T AATT A AdsigkhtaKIICIAE nelie ISu@ubel sAnlelie, dspetlabere e
territoriali, della Regione Abruzzo.

- la definizione di un programma di intervento per una stewardship antimicrobica regionale
omogenea a livello territoriale ed ospedaliero, mirata alla implememizione diffusa di un uso
appropriato dei farmaci antibiotici ed antifungini e del sistematico monitoraggio del loro
impatto epidemiologico;

- 1 6AOOEOAUETITA AE OEOOAIE AE O1 OOAcCI EAT UA EIT A&
diffusione dei microrganismi MDRO (MultiDrug Resistant Organisms) e degli enterobatteri
resistenti ai carbapenemi (Carbapenem Resistant EnterobacteriaceaeCRE) nella Regione
Abruzzo



Pag. 8 Bollettino Ufficiale della Regione AbruzzoAnno XLVIII - N.115 Speciale (23.11.2018)

- il monitoraggio della prescrizione antibiotica ospedaliera e territoriale nella Regione Abizro,
OEA PAO NOAT 0T OECOAOAA CciE Al OEAEI OEAE OI1 001 b
per quanto attiene agli altri antibiotici, e produzione reportistica periodica;

- il monitoraggio costante del consumo dei farmaci antimicrobici in ambd veterinario;

CONSIDERATQhe - con Determina n. DPF011/199 del 29/12/2017 del Servizio Sanita Veterinaria,

Igiene e Sicurezza degli Alimenti del Dipartimento per la Salute ed il Welfare stato disciplinato ed

APpbPl EAAOT EI 001 COAI T A AE #1 1 O0i8ichelricophetde Il Biand 3, A
AAT 16! 1 OEAET OEAT OAOEOOATUA j1-2q AE OAT OE AAITA
campionati al mattatoio che nelle carni sottoposte a controllo sul commercio con le modalita declinate

nel piano nazionalePNCAR 2017 2020;

I 1TPOl £ZE1 AOOEAT 3 DPAOEI AT OA
tipizzazione dei batteri coinvolti;

CONSIDERATOET I 1 OOA AEA O 11 OOAOA A E
I A AAI 1T 6!

RITENUTO di dover completare le attivitd con il controllo sui farmaci impiegati nelle aziende

Ulr'iT OAAT EAEA OAOA A OEAOOOA EI 11701 OOEIEUUT ATT I
VISTAI 6) 1 OAOAR AE OA1T OE AAIlI 1 & A 0Dsiglhtral Gdvdrnd, leqRegiodi A1 1 A
le Province Autonome di Trento e Bolzano concernente la proroga del Piano nazionale per la

prevenzione per gli anni 20142018 e la rimodulazione dei Piani regionali della prevenzione 20%4
2018 (Rep. Atti n.247/CSR de21 dicembre 2017);

VISTOIl punto 1 della riferita Intesa che estende al 31 dicembre 2019 la vigenza del Piano nazionale
per la prevenzione per gli anni 20142018, delle azioni centrali e dei Piani regionali della prevenzione
(PRP);

CONSIDERATCOche peri 8 AOOOAUET T A AAT DPOAAAOOT O0EATT . AUEI
Resistenza 2017c ¢t AE A OE -Rebidnid Rep Ath @ A88 8eD A idVembre 2017 saranno
utilizzate z nelle more della individuazione delle risorse necessarie per l'attuaziee delle azioni

prioritarie a tutti i livelli, da definirsi a livello centrale entro 6 mesi dall'approvazione del Piano stesso

-1 A OEOI OOA AATT1T i EAEA AE AOE AI186A008 ph ATIITE
realizzazione degli obiettiviAE AAOAOOAOA DPOEI OEOAOET A AE OEI EAOQI
del Piano regionale di prevenzione 2014018, siccome prorogato al 2019 con imputazione sul cap.

81519.1 del bilancio regionale, per ciascuna annualita di vigenza del piaaaon le risorse economiche

Al 1801 BT AOOACT AOGA Al so0&mpmn A $0&mpp AlIT Ei POOA
regionale, espressamente finalizzate per il Piano regionale di prevenzione 202418;

PRECISATOche gli interventi di spesa contenti nella presente proposta di deliberazione trovano
copertura z nelle more della individuazione delle risorse necessarie per l'attuazione delle azioni
prioritarie a tutti i livelli, da definirsi a livello centrale entro 6 mesi dall'approvazione del Piancstesso
-con le risorse iscritte annualmente nei capitoli di bilancio appositamente indicati che presentano la
necessaria disponibilita, fermo restando la possibilita di variare il Piano dei Conti per |l

OACCEO®I CEl AT O AACIE i AEd QIOERido NadchadeE GiO Eontrdstd 1 1 5 A
AAT 1611 OEI EAOI ARED, 2 AOEOOAT UA ¢ mpx

Cap. art. | Descrizione Anno 2018 Anno 2019
81519 |1 progettl reglonall di rilievo nazionale a norma| 7.907.109,00 | 7.907.109,00
Al 18A00O8 ph ATITE ot A
n. 662

81501 | 15 | quota FSN per il raggiungimento particolari 3.800.000,00 | 3.800.000,00
obiettivi fissati dalla legge (PRP)
81501 | 8 gquota FSN per il raggiungimento particolari 1.860.000,00 | 1.860.000,00
obiettivi fissati dalla legge
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VISTA laDGR 126 del 2 marzo 2018 di approvazione del bilancio Finanziario gestionale;

DATO ATTOche gli indicatori per monitorare il raggiungimento degli obiettivi a livello regionale sono
di seguito indicati:

1. identificazione di un referente regionale per il contrasto dellAMR  (entro 6 mesi
dall'approvazione del Piano);
2. istituzione di un Gruppo tecnico regionale di coordinamento e monitoraggio (entro 6 mesi

dall'approvazione del Piano);

3.  disponibilita di rapporti annuali - regionali e nazionale- di monitoraggio del piano (dal 2020);

4. documento regionale annuale di individuazione delle azioni efficaci a contrastare i problemi
rilevati a livello regionale e di promozione dell'intersettorialita degli interventi (dal 2020);

RITENUTOaltresi:

a. didare mandato al Servizio della Prevenzione e Tutela Sanitaria DPF010 del Dipartimento per la
3A1 OOA AA EI 7A1 EAOA AE AZEEZAOOOAOA EI AT 1 OAE
.AUETTAT A AE #1711 OOAOOI AAIT T 6! 126vBd EAXDABA EIAD OB AIOE «
TT OAI AOA ¢mpxh ATAEA Ai1T 18ET AEOEAOAUEITA AE O
intersettoriale e curi i lavori per il recepimento dei documenti emanati a livello nazionale;

b. di dare mandato al Servizio della Prevenzian e Tutela Sanitaria DPF010 e al Servizio Sanita
Veterinaria, Igiene e Sicurezza degli Alimenti DPF011 del Dipartimento per la Salute ed il
Welfare, nei rispettivi ambiti di competenza, di porre in essere tutte le azioni necessarie ad
AOOEA OOA Onk ddl BNEARXO Alld 8efinizione del Piano antimicrobico regionale nonché
di fornire alle AASSLL le indicazioni operative per il perseguimento degli obiettivi del PNCAR,;

c. AE Al OAO Ei PACT AOA T A 13, OACEITAI EROUUE)hO QARG
le Universita degli Studi e tutti i soggetti esecutori delle attivita del Piano, ognuno per le
specifiche competenze a porre in essere tutte le azioni necessarie al raggiungimento degli

obiettivi del Piano stesso;

VISTO il Decreto del Presigénte del Consiglio Regionale n. 24 del 16.08.2018, con il quale € stato
disposto lo scioglimento del Consiglio Regionale;

VISTOI 6 AOOEAT 1T woh ATiT A oh AAI OECAT OA 30A0001 EI
del Consiglio Regionale leunzioni dello stesso sono limitate a quelle previste dalla lett. a) del
i AAAGEI T ATiT T AR 1T AT OOA T A AEOTUEITE AAT 18/ OCATT %

amministrazione e agli atti indifferibili;

RITENUTO che il presente provwwedimento afEAOEOAA Al 1 6AOOEOEOU 1 OAET A
recepimento specifica Intesa Stato regioni contenente indicazioni sulle attivita necessarie ad
AOOEAOOAOA 1 6AO0O0O0AUETTA AAT O0EATT . AUETTATA #1100
COI\!SI\DERA‘ITOAp(’ar[antq, che Iaprgsent~e proposta deIiberati\{a e vaJidamgntg assunt:o\,’aiA §er15i o
AAT 1 8AO0EAT T T woeh ATIT A o AAI OECAT OA 30AO6OOT h 1.
dello scioglimento dello stesso, per effetto del decreto del Presidente del Consiglio Regle sopra

citato, per le motivazioni riportate nella narrativa che precede;

VISTAla L.R. n.77/1999 e s.m.d.;

DATO ATTO:

1 della sottoscrizione del provvedimento resa dal Dirigente del Servizio della Prevenzione e Tutela
Sanitaria DPF010 per la regolata del procedimento istruttorio;

1 che il Direttore del Dipartimento per la Salute e il Welfare, apponendo la sua firma sul presente
provvedimento, sulla base della istruttoria effettuata dal Dirigente del Servizio della
Prevenzione e Tutela Sanitaria DPF@] attesta la regolarita tecnico amministrativa e la
legittimita del provvedimento nonché la conformita agli indirizzi, funzioni ed obiettivi assegnati
al Dipartimento medesimo;
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CONSIDERATCche le motivazioni sopra addotte a sostegno del presente attb AEAAT T 1 6 OOCA

6ET AEAEARAOEAEI EOU AAT 1T A AT AT AUEITTA AAIT1T OOAOGOI R

Monitoraggio del Piano di Risanamento del Servizio Sanitario Regionale per la dovuta valutazione,
ordinariamente preventiva;

A voti unanimi, espressi nelle forme di legge

DELIBERA

Per le motivazioni specificate in premessa, che qui si intendono integralmente trascritte e approvate

1.

di prendere ato A OAAADPEOA 16)1 OAOA AE OAT OE AAI16A008
131, tra il Governo, le Regioni e le Province Autonome di Trento e Bolzano sul documento
OAAAT OA OGOEAIT .AUEI1AIA AE #71 O0OAOOL nAKDBO 2RO
Atti n. 188 del 2 novembre 2017 ( 1 I A C A Ogarte htegrante e sostanzialedel presente
provvedimento);

di dare mandato al Servizio della Prevenzione e Tutela Sanitaria DPF010 del Dipartimento per

1A 3A1 00A AA EI 7A1 ZEAOA AE AEEAOOOAOA EI AT T ¢
.AUET T AT A AE #IIOOR@@MmMNURMMR@&WEAOQM@M O0E 1
T7T OAT AOA ¢mnpxh AOOATATTA 168EIDBPI AI AT OAUETTA AA
Iavori per il recepimento dei documenti emanati a livello nazionale;

di designare il Dirigente del Servizio dela Prevenzione e Tutela sanitaria p.t. del Dipartimento

PAO 1T A OAI OGOGA A EI 7A1 ZAOAh A8OOA 30AEAT EA - Al
PNCAR,;

di dare mandato al Servizio della Prevenzione e Tutela Sanitaria DPF010 del Dipartimento per
a3 Al OOA AA EI 7A1 ZAOA AE DOI OOAAAOAR AT 1T OOAAA
tecnico di coordinamento e monitoraggio del Piano e della Strategia di contrasto dellAMR a

livello regionale (GTFAMR), con il fine di garantire la Goverance intersettoriale, nella seguente
composizione minima:

a. il Dirigente p.t. del Servizio della Prevenzione e Tutela sanitaria DPF010 del Dipartimento
per la Salute e il Welfare;

b. il Dirigente p.t. del Servizio Sanita Veterinaria, Igiene e Sicurezza deglimenti DPF011
del Dipartimento per la Salute ed il Welfare;

c. O1 OAEAOAT OA OAAT EAT OACETTAIT A 1T AUEAT AAT A E
ambito umano;

d O1 OAEAOAT OA OAAT EAT OACEITAIT A T AUEAMRAAI A

AA11686) OOEOOOT 3assfkOET OA AE 3ATEOU j!2
e. O OAMEAOAT OA OAATEAT OACEITTAIT A 1T AUEAT AAT A
veterinario e per la prevenzione delle malattie infettive e delle zoonosi,
f. un referente tecnico regionale o aziendale peral sorveglianza, per la prevenzione e il
AiT1o6oiilii1 AAITTA ET ZAUETTE AT OOAI AGA Al 1 6AO0O0E
g. un referente tecnico regionale o aziendale per la sorveglianza dei consumi degli antibiotici
nel settore umano;
h. O1 OAEAOAT OA OAAT EAT GAwmikeitd dadli AntibioticiAé) BefdreA AT A
umano;
i. Ol OAEAOAT OA OAAT EAT OACETTAIT A 1T AUEAT AATA
corretto degli antibiotici nel settore veterinario e per il Piano Nazionale Residui;
j.  unreferente tecnico regionale o EAT AAT A PAO 1T A Al i O1T EAAUEITA
k. un referente tecnico regionale o aziendale per la formazione;
di dare atto che con successivi documenti e atti del Servizio della Prevenzione e Tutela Sanitaria
DPF010 e del Servizio Sanitd Veterinaria, lgie e Sicurezza degli Alimenti DPFO11 del
Dipartimento per la Salute ed il Welfare, nei rispettivi ambiti di competenza, verranno fornite le
indicazioni operative per il perseguimento degli obiettivi e per la definizione del Piano
antimicrobico regionale;
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10.
11.

di precisare AEA PAO 1 8A00O0AUET T A ZnBlie méredélia individuaziohd T 1 O
delle risorse necessarie per l'attuazione delle azioni prioritarie a tutti i livelli, da definirsi a
livello centrale entro 6 mesi dall'approvazione del Piano stessele risorse economiche di cui

Al 16A008 ph ATITITE ot A ot AEO AATT A 1ACCA c¢x8p
carattere prioritario e di rilievo nazionale, con imputazione sul cap. 81519.1 del bilancio
regionale e le risorse economiche @l O1 DI  AOOACT AOGA AT1T EiIi PbOOAUEI

81501.8 del bilancio regionale, espressamente finalizzate per il Piano regionale di prevenzione
2014-2018, come descritte e ripartite nelle premesse del presente atto;

di trasmettere il presente provvedimento al Servizio Sanita Veterinaria, Igiene e Sicurezza degli
Alimenti DPFO11 del Dipartimento per la Salute ed il Welfare ed ai Direttori Generali delle
A.A.S.S.L.L. della Regione Abruzzo, per opportuna conoscenza e per gli adempimenti di
competenza, alEET A AAT 11 OO1 1 CEI AT 61 AE OOOOA 1 A AUEIT
delle azioni previste a livello regionale nel Piano di cui al punto 1), siccome declinate a livello
aziendale;

di dare atto che la presente proposta deliberativa &€ adottata in quanto rientrante nei limiti di

AOCOE A1 18AOO0EATITT weh ATiITA oh AAI OECATOA 30
narrativa;

di dare atto che il presente provvedimento non € soggetto a pubblizeone ai sensi dell'art. 23

del decreto legislativo 14 marzo 2013, n. 33;

di pubblicare il presente provvedimento sul Bollettino Ufficiale della Regione Abruzzo;

di trasmettere il presente atto al Tavolo di monitoraggio del Piano di Risanamento del Sistam

3AT EOAOET 2ACEITT AT Ah AT OOEOOGEOI AAl -ET EOOAOQI
Finanze, per la dovuta validazione.

Segue Allegato
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FRNC

CONFRERENZA PERMANENTE PER [ RAPFORTI
TRA LO STATQ. LE REGIONI E L E PROVINCUCLE AUTONOME
DI TRENTO 12 B WOLZANO

Intesa, ai sensi dellarticolo 8, comma 6, della legge 5 giugno 2003, n. 131, tra il Governo, le
Regioni e le Province autonome di Trento e Bolzano sul documento recante “Piano Nazionale di
Contrasto dell'Antimicrobico-Resistenza (PNCAR) 2017-2020"

Rep. Attin.| 88  del 2 novembre 2017

LA CONFERENZA PERMANENTE PER | RAPPORTI TRA LO STATO, LE REGIONI E LE
PROVINCE AUTONOME DI TRENTO E BOLZANO

Nell'odierna seduta del 2 novembre 2017:

VISTO l'articolo 8, comma 8, della legge 5 giugno 2003, n. 131, il quale prevede la possibilita per il
Governo di promuovere, in sede di Conferenza Stato-Regioni, la stipula di intese dirette a favorire
l'armonizzazione delle rispettive legislazioni o il raggiungimento di posizioni unitarie o il
conseguimento di obiettivi comuni;

VISTA ['Intesa sancita da questa Conferenza nella seduta del 10 luglio 2014 concernente il nuovo
Patto per la Salute 2014-2016" (Rep. Atti n. 82/CSR);

VISTA I'lntesa sancita da questa Conferenza nella seduta del 13 novembre 2014 sul documento
recante “Piano Nazionale per la Prevenzione per gli anni 2014-2018" (Rep. Atti n. 166/CSR);

VISTA I'Intesa sancita da questa Conferenza nella seduta del 19 gennaio 2017 sul documento
recante "Piano Nazionale Prevenzione Vaccinale 2017-2019” (Rep. Atti n. 10/CSR),

VISTA la nota del 30 agosto 2017 con la quale il Ministero della salute ha trasmesso, per il
perfezionamento dell'intesa in sede di Conferenza Stato - Regioni, il documento recante "Piano
Nazionale di Contrasto dell'Antimicrobico-Resistenza (PNCAR) 2017-2020", che, il 5 settembre
2017, & slato portato a conoscenza delle Regioni e Province autonome di Trento e Bolzano;

VISTI gli esiti della riunione tecnica del 10 ottobre 2017, nel corso della quale i rappresentanti delle
Regioni hanno consegnato un dacumento di osservazioni ed emendamenti che & stato condiviso
con il Ministero della salute;

VISTA la lettera del 25 ottobre con la quale il Ministero della salute ha inviato il testo definitivo,
diramato in pari data, che recepisce gli emendamenti concordati nella suddetta riunione tecnica;

VISTA la nota del 30 oftobre 2017 con la quale la Regione Piemonte, Coordinatrice della
Commissione salute, ha comunicato l'assenso tecnico,

CONSIDERATO che, nel corso dell'odierna seduta di questa Conferenza, le Regioni hanno espresso
awviso favorevole al perfezionamento dell'intesa sul provvedimento in esame;

GETISR
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CONFERENZA PERMANENTE PER | KAFPORTI
TRA 1.0 STATO, LE REGION] E LE PROVINCIE AUTONGME
PFITRENTO B DI BOLZANQ

ACQUISITO, nellodierna seduta di questa Conferenza, I'assensc del Governo, delle Regioni e delle
Province autonome;

SANCISCE INTESA

Tra il Governo, le Regioni & le Province autonome di Trento e Bolzano, nei seguenti termini:

CONSIDERATI:

la Decisione della Commissione del 22 dicembre 1999 relativa alle malattie trasmissibili da
inserire progressivamente nella rete comunitaria, in forza della decisione n. 2119/88/CE del
Parlamento europeo & del Consiglio di islituzione di un network per la sorveglianza
epidemiologica e il contrallo delle malattie infettive a livello comunitario, e in particolare
IAllegalo 1, paragrafo 3 “Speciali problematiche di sanitd pubblica”, in cui viene citata
I'antibiotico-resistenza, come problematica emergente di particolare criticita in sanita pubblica;

la Raccomandazione del Consiglio Europeo del 15 novembre 2001 sulfuso prudente degli
agenti antimicrobici che prevede la necessita: di considerare le infezioni batteriche resistenti
alla terapia antibiotica come un problema di sanita pubblica; di disporre di linee di indirizzo per
la sorveglianza dellemergenza delle infezioni da batteri antibiotico-resisienti, I'uso prudente
degli antibiotici, la formulazione di campagne di comunicazione rivolte al pubblico e di
campagne di farmazione informazione rivolte agli operatori sanitari;

le Conclusioni del Consiglio Europeo sull'Antibiotico-resistenza del 10 giugno 2008 che
prevedono la necessita di creare meccanismi inter-settoriali per monitorare l'implementazione di
strategie e piani di sorveglianza, nonché lo sviluppo di linee guida sulle infezioni da batteri
antibiotico-resistenti che provocano maggiore impatto sulla sanita pubblica;

che il 12 maggio 2011 il Parlamento europeo ha adottato una risoluzione non legislativa sulla
resistenza agli antibiotici, nella quale ha sottclineato che il problema della resistenza agli
antimicrobici aveva assunto una dimensione notevole negli ultimi anni e ha invilato la
Commissione a elaborare un piano d'azione a livello dell'Unione, per la lotta alla resistenza
antimicrobica;

la Comunicazione della Commissione al Parlamento Europeo e al Consiglio del 15 novembre
2011, relativa al Piano d'azione di lotta ai crescenti rischi di resistenza antimicrobica (AMR), in
cui la Commissione propone l'elaborazione di un pianc di azione quinquennale di lotta alla
resistenza antimicrobica, ripartito in 12 azioni chiave e in linea con liniziativa *One Health",

le Conclusioni del Consiglio del 22 giugno 2012 sullimpatto della resistenza antimicrobica nel
settore della salute umana e nel ssttore veterinario — una prospettiva di tipo «One Health»
(2012/C211/02), in cui viene sottolineato che, allo scopo di ridurre I'uso eccessivo, incontrollato
e inappropriato di antimicrobici in ambito umano e animale, & necessario favorire il
coordinamento tra i settori della salute umana e animale, il rafforzamento della cooperazione
internazionale sulluso degli antimicrabici, una maggior sensibilizzazione dei cittadini sul
problema, la raccolta pil esaustiva delle informazioni &, infine, la promozione della ricerca e
dellinnovazione in materia di utilizzo corretto degli antimicrobici;




Pag. 14 Bollettino Ufficiale della Regione AbruzzoAnno XLVIII - N.115 Speciale (23.11.2018)




