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“Concetto di One Health”



Cos’è l’Antimicrobial stewardship ?

Antimicrobial stewardship can be defined as a bundle of interventions to promote and 
ensure the optimal use of antimicrobial treatment “that results in the best clinical 
outcome for the treatment or prevention of infection, with minimal toxicity to the 
patient and minimal impact on subsequent resistance”

Gerding DN. 2001 The search for good antimicrobial stewardship. Jt Comm J Qual Improv 27:403-404





Approccio sistematico costituito da interventi coordinati volti a 
migliorare e misurare l’uso appropriato della terapia antibiotica 

promuovendo la selezione della molecola, dose, via di 
somministrazione e durata ottimali. 



Ottimizzare l’outcome clinico riducendo al minimo gli effetti 
indesiderati : 
➢ Tossicità

➢ Selezione di organismi patogeni

➢ Insorgenza di resistenze

Ridurre i costi sanitari senza inficiare la qualità della cura

Obiettivo primario

Obiettivo secondario





SAVE 

PATIENTS 

Optimise 
Patient safety

Ensure optimal use
of antimicrobials 
by all providers

REDUCE

DRUG RESISTANCE

Obiettivi della Antibimicrobial Stewardship 

• L'obiettivo principale della AS è quello 
di ottimizzare i risultati clinici e ridurre 
al minimo le conseguenze indesiderate 
dell'uso di antimicrobici.

• La stewardship antimicrobica è una 
componente chiave di un approccio 
multiforme alla prevenzione della 
resistenza antimicrobica.



L’Italia è il paese europeo con il più elevato tasso di infezioni (e di morti) da 
batteri antibiotico-resistenti, inevitabile conseguenza del maggior utilizzo degli 

antibiotici ad ampio spettro rispetto agli altri paesi europei



MECCANISMI DI RESISTENZA AGLI ANTIBIOTICI 



FATTORI CHE DETERMINANO E PROMUOVONO LA RESISTENZA AGLI 
ANTIBIOTICI 



Core Elements of Hospital AMS Programs

Core Elements of Hospital AMS Program, Atlanta,GA: US 
Department of Health and Human Services, CDC 2014

• AMS programmes in helath-care facilities in LMICs. A practical 
toolkit. Geneva: World Health Organization; 2019

CDC WHO



Centers for Disease Control and Prevention (CDC) 



Centers for Disease Control and Prevention (CDC) 
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La strategia nazionale di contrasto all’ABR è stata 
elaborata dal Gruppo di lavoro per il 
coordinamento della Strategia nazionale di 
contrasto all’ABR, istituito presso la Direzione 
Generale della Prevenzione sanitaria del Ministero 
della salute, e dai sottogruppi attivati su specifici 
temi. 



Piano Nazionale di Contrasto 
all’Antibiotico-Resistenza 
(PNCAR 2022-2025)
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• Maggiore integrazione fra il settore umano, veterinario ed ambientale.

• Sviluppo di nuovi strumenti di supporto all’uso prudente degli antibiotici sia in ambito 
umano che veterinario.

• Integrazione della sorveglianza ABR in ambito umano ed animale.

• Valutazione della connessione tra ceppi umani e ceppi di provenienza animale.

• Pubblicazione di un rapporto annuale integrato sull’utilizzo di antibiotici in ambito umano 
e veterinario che contenga anche correlazioni con i dati di antibiotico-resistenza.



Un nuovo modello di sorveglianza integrata

Prevedere la promozione dell'interoperabilità/integrazione a livello nazionale dei 
diversi flussi informativi disponibili (es. farmaceutica, ricetta elettronica 
veterinaria, schede dimissioni ospedaliere, cartella diagnostica di laboratorio) e 
di nuovi flussi (es. cartella clinica informatizzata, fascicolo sanitario elettronico) 
per il monitoraggio dell’appropriatezza a livello territoriale, ospedaliero e 
veterinario.

Piano Nazionale di Contrasto all’Antibiotico-Resistenza 
(PNCAR 2022-2025)



Mira ai seguenti obiettivi in campo veterinario: 

Piano Nazionale di Contrasto all’Antibiotico-Resistenza 
(PNCAR 2022-2025)



Allevamenti

ANTIBIOTICO-RESISTENZA NEL SETTORE VETERINARIO 

L’utilizzo non corretto degli agenti antimicrobici in medicina veterinaria è un fattore responsabile della riduzione 
dell’efficienza degli allevamenti e delle produzioni.

La contaminazione ambientale, derivante dalla presenza di 
germi resistenti nelle deiezioni degli animali trattati e nelle 
acque per la coltura ittica, rappresenta: 

1. un rischio diretto per veterinari, allevatori e addetti ai lavori 
di acquisire resistenza agli antimicrobici attraverso 
l’esposizione protratta e/o ripetuta a essi;

2. un rischio di trasmissione di batteri resistenti all’uomo 
attraverso il consumo di alimenti di origine animale. 



ANTIBIOTICO-RESISTENZA NEL SETTORE VETERINARIO 

Azioni in medicina veterinaria 

• Verifica puntuale sul consumo dei medicinali veterinari, tramite il Sistema informatizzato di tracciabilità̀: 
Ricetta elettronica veterinaria - Legge 20 novembre 2017, n. 167 (Legge europea 2017) Art.3 “Disposizioni in 
materia di tracciabilità dei medicinali veterinari e dei mangimi medicati per il conseguimento degli obiettivi 
delle direttive 2001/82/CE e 90/167/CEE”.



Azioni in medicina veterinaria 

ANTIBIOTICO-RESISTENZA NEL SETTORE VETERINARIO 

• Formazione degli stakeholders (medici veterinari, 
farmacisti, operatori) con linee guida per l’uso prudente 
degli antibiotici. 

• Esecuzione di un piano di monitoraggio tramite ricerca di 
ceppi antibioticoresistenti lungo tutta la filiera (animali 
macellati e carni derivate) atto a garantire alimenti sicuri. 

• Esecuzione di controlli negli allevamenti zootecnici sul 
corretto uso degli antibiotici, promuovendo strategie per 
prevenire l’insorgenza di malattie (campagne di 
vaccinazione, rispetto del benessere animale, 
applicazione di idonee misure di igiene, etc.).



Utilizzo degli antibiotici in medicina veterinaria 

ANTIBIOTICO-RESISTENZA NEL SETTORE VETERINARIO 

Reg. UE 2019/6 

Per uso non corretto di antibiotici si intende il mancato rispetto delle indicazioni d’uso, il ricorso all’uso in 
deroga non in via eccezionale, l’utilizzo di antibatterici per fini preventivi e/o metafilattici senza 
giustificazione 

Agli artt. 105 e 107 fornisce indicazioni al veterinario sulle prescrizioni e sull’utilizzo di 
un medicinale antimicrobico:

• se a scopo profilattico, oltre a idonea giustificazione, potrà prescriverlo in casi 
eccezionali ad un singolo animale o a un numero ristretto di animali e quando il 
rischio di infezione o di malattia infettiva è molto elevato e le conseguenze gravi

• se destinato a metafilassi potrà prescriverlo solo a seguito di diagnosi di malattia 
infettiva, fornendo quindi giustificazione in tal senso, e quando non sono possibili 
alternative adeguate. 



Utilizzo degli antibiotici in medicina veterinaria 

ANTIBIOTICO-RESISTENZA NEL SETTORE VETERINARIO 

Reg. di esecuzione UE 2022/1255

A partire dal 9 febbraio 2023, alcuni 
antibiotici sono riservati al solo esclusivo 
uso in campo umano e che quindi vanno 
evitati in campo veterinario. 



L’EMA, attraverso il gruppo AMEG composto da professionisti esperti 
di medicina umana e veterinaria, ha fornito Linee guida con 
raccomandazioni generali per orientare al meglio la prescrizione di 
antibiotici.
Gli antibiotici sono stati suddivisi in categorie sulla base:

• dell’effetto che può avere sulla salute pubblica il possibile sviluppo di 
resistenze nei batteri conseguente all’uso di antibiotici negli animali;

• della necessità di utilizzarli nella medicina veterinaria.

EMA - Agenzia europea per i medicinali
Classificazione degli antibiotici per un uso prudente e responsabile negli animali 

ANTIBIOTICO-RESISTENZA NEL SETTORE VETERINARIO 
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ANTIBIOTICO-RESISTENZA NEL SETTORE VETERINARIO 

EMA - Agenzia europea per i medicinali
Classificazione degli antibiotici per un uso prudente e responsabile negli animali 



CONCLUSIONI

Chi prescrive deve educare i cittadini, con il supporto dei 
portatori di interesse e degli altri professionisti sanitari sul 
territorio (farmacisti), i quali possono svolgere un ruolo di 
collegamento tra il medico/medico veterinario e il 
paziente/proprietario, fornendo tutte le necessarie indicazioni 
e chiarimenti, affinché gli stessi cittadini, in quanto utilizzatori 
e fruitori dei servizi, possano seguire le corrette prescrizioni e, 
nel contempo, svolgere un ruolo attivo, diffondendo le 
informazioni acquisite e segnalando sospetti eventi avversi.



”Una società che ha raggiunto un grado di benessere 
legato alla salute molto elevato è tenuta a interrogarsi 
sulla sua responsabilità̀ nei confronti delle altre specie e 
del sistema entro cui l’uomo è inserito. Ed ecco che 
questo chiodo fisso si propone di diventare un metodo: 
studiare per cercare soluzioni che contemplino la 
salute come una sola dimensione che comprenda il 
benessere di animali, piante e ambiente oltre 
all'uomo. Una ricetta che coincide con un personale 
sogno da realizzare nel futuro prossimo.”

Dr.ssa Ilaria Capua, ONE HEALTH CENTER OF EXCELLENCE 

TAKE HOME MESSAGE
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