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Antibioticoresistenza:

-Infezione batterica che persiste anche in presenza di specifico
antibiotico

-Fenomeno naturale ed inevitabile

Rischio percepito Rischio reale:

“residui antibiotici” “ANTIBIOTICORESISTENZA”
nei prodotti origine animale”

Pesst | Hey kid | Wama be 4 Superbug..”
Sick some of this info your genome .,
Even penicillin wont be dble To ham you..!

-Selezione e trasmissione di batteri resistenti;

-Trasmissione “genoma della resistenza” tra m.o
patogeni e commensali;

-Contaminazione ambientale
- e dei prodotti O.A
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Direzione generale per l'igiene e la sicurezza degli alimenti e la nutrizione

Nel 2015 1 campioni che hanno fornito risultat: wregolari per la presenza di residui sono stati
complessivamente 65, pari allo 0,16 %o del totale dei campioni analizzati.
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Menistoro dets ottt

- piani di Monitoraggio
DIPARTIMENTO DELLA SANTTA PUBBLICA VETERINARIA. DELLA SICUREZZA e . . .
ALTMENTARE E DEGLI ORGANI COLLEGIALT FER LA TUTELA DELLA SALUTE antlblotlcore5|stenza N

DIREZIONE GENERALE DELLY SANTTA ANTMAIE E DET FARMACI VETERINARI Zootecnla (Dec 652/2013)

UFFICTO IV ex DGSA - Medicimali veterinari 2
disposiir medic ad wso veterinario

- Check list ministeriali per
verificare le modalita di utilizzo
del farmaco

Il Mancanza di ricetta
informatizzata

“ Biosicurezza e uso corretto e razionale per qua ntifica r_e i reali
degh antibiotic1 in zootecnia “| consumil!

Manuale




In attesa di forti strategie nazionali per ridurre concretamente
la dipendenza della zootecnia dall'impiego di antibiotici

Progetto Regionale
“Valutazione sull’uso degli antibiotici in Medicina
Veterinaria per la prevenzione
dell’antibioticoresistenza’
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f&* Collaborazioni

Universita Bologna: facolta di Medicina Veterinaria
facolta di Agraria

e Universita Parma: facolta di Medicina Veterinaria

"~

* Ordine regionale Medici Veterinari Emilia Romagna

e [stituto Zooprofilattico Sperimentale LER

* Sevizio Veterinario AUSL
* Servizio Farmaceutico RER ERegione Emilia-Romagna

e Assessorato all’Agricoltura

* Ag. Sanitaria e Sociale regionale dell’Emilia Romagna s
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EMILIA-ROMAGNA

------------------------------------------------

- raccolta dati uso del farmaco

Animali DPA

- Check:list farmaco S48

- Aggregazione dati I AW

Animali non destinati produzione alimenti

H,;Gf“%
- “Questionario Pet “ |

- Aggregazione risultati guestionari
- Raccolta dati vendite antibiotico

- eventl formativi/divulgazione

Animall DPA

‘Workshop LXIX Sisvet (giugno 2015)

- Incontro Facolta Agrarna (Z1settembre)
Forli 27 novembre 2015 Placenza 28 novembre
- Formazicns FAD ( on-line da fek, 20186)

Animali non destinati produzicne alimenti

L IS

- Giornate formative studenti e LL.PP
cternafa—guugno- lugho 20145)

Serata Farmacisti; |l edizioni

- Serate Urdine WV Veterinari
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eseeees: SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
seeeeess: EN|LIA-ROMAGNA

---------

Check-list RER

farmacosorveglianza
animali destinati produzione
alimenti




Obbiettivi delle check-list

Ottenere preliminari informazioni:

1 Sulluso dei medicinali veterinari in allevamento
2 Propedeutiche alla produzione Linee guida




Punti critici filiera zootecnica

Frequente ricorso a trattamenti di massa; spesso non associati a specifica
diagnosi;

le filiere: suina, cunicola e del tacchino sono quelle in cui maggiormente se ne
ricorre “in maniera sistematica”;

Nel 67% dei casi la diagnosi “solo di tipo clinico’;

interventi di PROFILASSI / METAFILASSI con antibiotici: 80% allevamenti conigli,
63% suini, il 50% avicolo (tacchino e pollo da carne) e 36% comparto bovino
adotta




TRATTAMENTI DI MASSA con antibiotici sono utilizzati?
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Antibiotici ClIA's

“Antibiotici Importanza Critica”: arsenale terapeutico da
preservare

.
C]ané;m S;Eantigi;;;;slinclu??rd in th]l;! o mﬁﬂ ﬂ%m
WHO, an 1sts of “eritica W . —
important” antimicrobial agents ) . nﬁ@mmmm-ﬂﬁ
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FDA critically important antibiotics
for hurman medicine

Trimethoprim- .y £l — Critically impartant
sulphonamides = o
Clasaes of antibictics highlighted
in yellow are considered hi

priority critical in human
e, and critically important
in vetsrinary medicine.
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Punti critici nel PET |

- Stesse molecole utilizzate in medicina umana

- Uso di antibiotici destinati esclusivamente al’'uomo (motivi di costo/pronta
disponibilita del proprietario- Uso in deroga)

- Stretta convivenza uomo-animale aumenta il rischio di interscambio

-Condivisione stesso ambiente di vita del’'uomo e sono spesso esposti agli
stessi patogeni

ORIGINAL ARTICLE

carriage of Methici"in-Resistant staphy’ococcus Journal of Antimicrobial Chemotherapy (2004) 54, 321-332 ]AC

DOI: 10.1093/jac/dkh332

pseudintermedius in Small Animal Veterinarians: Advance Access publication L4 July 2004
Indirect Evidence of Zoonotic Transmission Pet animals as reservoirs of antimicrobial-resistant bacteria

N. C. Pau|1, A M00d|ey1, G. Ghibaudo” and L. Guardabassi' Luca Guardabassi'*, Stefan Schwarz’ and David H. Lloyd®

ll)()partm()nf of Veterinary Pathobiology. The Royal Veterinary and Agricultural University, Stigbojlen 4, 1870
2 . , Frederiksberg C, Denmark; ZInstitut fiir Tierzucht, Bundesforschungsanstalt fiir Landwirtschaft (FAL),
Clinica Veterinaria Maloensa di Samarate, Varese, ftaly N . - 3 : 2 ; il . T
Holtystr. 10, 31535 Neustadt-Mariensee, Germany; ~Department of Veterinary Clinical Sciences, The Royal
Veterinary College, Hawkshead Campus, North Mymms, lerts ALY 7TA, UK

" Department of Veterinary Disease Biclogy, Faculty of Life Sciences, University of Copenhagen, Frederiksberg C, Denmark

Pet animal numbers have substantially increased in modern society and attention is increasingly
devoted to pet welfare. Because of these changes, antimicrobial agents are frequently used in small
animal veterinary practice, often including antimicrobial preparations used in human medicine, with
heavy use of broad-spectrum agents such as aminopenicillins plus clavulanic acid, cephalosporins
and fluoroquinolones. Several longitudinal studies conducted at veterinary hospitals have indicated



Risultati PET P—

aggregazione questionario on-line2o015 | -m&.ﬁ., |
A kN

L

Nonostante emergano comportamenti giudiziosi nell'uso degli antibiotici (test
sensibilita, scarso ricorso “uso in deroga”, uso appropriato...)

Si utilizzano spesso antibiotici CIA's sia in corso di terapia che in caso di uso
empirico

lincosamidi 7]
macrolidi _:|

tetracicline _:|

cefalosporine lll- IV gen __
peniciline | | Relazione significativa
caf alosporine I-I gen / |
chinolon *
penicilline+ inibitori b lattamasi | | | | |
0 50 ‘1[I)0 ‘15IO 200 250

Necessita “albero decisionale” nella scelta dell'antibiotico: Linee guida



Progetti futuri

Alla luce deil risultati emersi

STESURA
LINEE GUIDA ﬁ(ﬁ

Obiettivo Il ANNQO
"EEE" ERVIZ NITARIO REGIONALE 2016/2017




Linee Guida regionall

« Strumento per tutti: (veterinario pubblico, veterinario aziendale, allevatore ...)

e Saranno composte:
“parte generale” comune e da una “speciale” dedicata a ciascuna filiera

« Non saranno statiche-impositive:
potranno cambiare ed essere implementate, nel corso del Progetto




Linee guida €

- Parte comune -  ccws

DIPARTIMENTO DELLA SANITA PUBBLICA VETERINARIA, DELLA SICUREZZA
ALIMENTARE E DEGLI ORGANI COLLEGIALI PER LA TUTELA DELLA SALUTE

DIREZIONE GENERALE DELLA SANTTA ANIMALE E DEI FARMACT VETERINARL

UFFICIO IV ex DGSA - Medicinali veterinari ¢
dispositivi medict ad nso veterinario

Manuale

“ Biosicurezza e uso corretto e razionale
degli antibiotici in zootecnia

« Promozione di buone pratiche d’allevamento (igiene, management, biosicurezza, benessere ...)

 Miglioramento status salute degli animali (piani vaccinali, autovaccini, registro malattie ...)

 Uso di sistemi alternativi all’uso degli antibiotici (acidificanti ...)

 Diagnosi di malattia (esami di laboratorio ...)

« Scelta dell’antibiotico (appropriatezza prescrittiva)

 Modalita per ridurre il rischio di residui di farmaco e/o batteri resistenti nel’ambiente




Per filiera | i
prestando attenzione :

« alle patologie piu frequenti nelle diverse tipologie
d’allevamento (mastiti, patologie respiratorie, gastroenteriti ...)

« ai trattamenti solitamente utilizzati (profilattici e/o terapeutici)

* ricorso a mangimi medicati/somministrazione MV in
acqua d’abbeverata



Proposte attivita/ cronoprogramma

PRESERVARE L’EFFICACIA DEGLI ANTIBIOTICI IN
VETERINARIA: UNA SFIDA IN SANITA’ PER UNA
| ZOOTECNIA PIU’ RESPONSABILE

- Scuola di Agraria e Medicina Veterinaria

nnnnnnnn

condivisione dati/raccolta
proposte

Filiera SUINA

Collaborazione I1ZS- Fac.Agraria -
Ass. Agricoltura

Filiera BOVINA

Esperienze Piacenza; IZS - ASL

Filiera AVICOLA

Valutazione e condivisione

“Piano nazionale AMR in avicoltura’
Unaitalia-Min.Salute

Studio “residui in acqua abbeverata”

Animali da compagnia

Serata di condivisione dati con
LLPP e Ordine Med.
Veterinari — Facolta
Med.Veterinaria

ENTRO FINE ANNO BOZZA LINEE GUIDA




Necessita di una strategia Nazionale di medio, lungo termine per ridurre I'impiego

di antibiotici in zootecnia (obbiettivi chiari e strategia)

Monitoraggio dell’antibiotico resistenza — il monitoraggio, € uno strumento

necessario per la messa a punto delle strategie, ma da solo non e sufficiente.
Necessita di coinvolgere tutte le figure professionali coinvolte sulla tematica
Necessita di proiettare la visione del problema nell’'ottica della «<One Health»

Visione settoriale del problema (Piano Nazionale per I'uso responsabile del
farmaco veterinario € per la lotta all antibiotico-resistenza in coniglicoltura -2013

"Piano nazionale AMR in avicoltura” 2015).



Mancanza del dato di partenza in merito alla quantita di farmaco impiegato in
zootecnia (come valutare |'efficacia di un eventuale piano strategico??)
Ricetta informatizzata???!!!

Come viene usato il farmaco nelle nostre aziende zootecniche?

Necessita di un approccio olistico:

“onl

Migliore uso degli antibiotici = Minore uso di antibiotici

Biosicurezza, Resistenza alle malattie, Vaccini,
Alimentazione, Alternative agli antibiotici, Strutture



“Take home message”™
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