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caso SOSPETTO o ACCERTATO
COLONIZZATO o con INFEZIONE ATTIVA

“ ALERT ORGANISM ”: COSA FARE?



ANTIBIOTICO-RESISTENZA: una emergenza globale
EUROPA: l ’Italia è uno dei paesi dove è maggiore la diffusione di 
microrganismi antibiotico resistenti , spesso anche multiresistenti 
(ALERT ORGANISM ).

Due i principali fattori alla base della selezione e diffusione di microrganismi 
antibiotico resistenti:

PRESSIONE ANTIBIOTICA in ospedale e nella comunità (sia in ambito 
umano che veterinario)

TRASMISSIONE IN AMBITO ASSISTENZIALE (strutture ospedaliere e 
strutture sanitarie e sociali secondarie)

Piano Nazionale della Prevenzione 2014 -2018; Piano Regionale della Prevenzione 2015-2018;  WHO; ECDC
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STRATEGIA STRATEGIA 

MULTIMODALE MULTIMODALE 

E E 

MULTIDIMENSIONALE MULTIDIMENSIONALE 

DI INTERVENTODI INTERVENTO
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AOUFE: AOUFE: Politica per la gestione del rischio infettivoPolitica per la gestione del rischio infettivo



STRATEGIA MULTIMODALE: elementi chiave

Un approccio
evidence –

based basato
5 

componenti
fondamentali
strategia

WHO, 2009)

Cultura e 
pratica della
sicurezza

Interventi organizzativi = CAMBIAMENTI DI SISTEMA
Prodotto idro-alcolico al punto di assistenza, Sistema Pro biotico per 
l’igiene dell’ambiente di cura (PCHS), PDTA .....

INFORMAZIONE - FORMAZIONE - ADDESTRAMENTO
Promozione delle buone pratiche x OPERATORI - pazienti – c aregiver - visitatori

OSSERVAZIONE igiene delle mani e pratiche assistenziali
& FEEDBACK

REMINDERS E MARTERIALE INFORMATIVO
nel luogo di lavoro (Pieghevoli, Poster, Istruzioni , Procedure)

CLIMA mirato alla sicurezza del paziente
e alla qualit à delle cure

+

+

+

+



Igiene delle mani

Uso dei guanti

Uso razionale Antibiotici e Disinfettanti     
Controllo Resistenza (Antimicrobial Stewardship)

Pulizia-disinfezione-sterilizzazione 
dispositivi medici e attrezzature

Gestione biancheria – effetti letterecci

Appropriatezza utilizzo Lab. di Microbiologia

Utilizzo di aghi e taglienti - Gestione rifiuti 

Igiene ambientale

Water Safety Plan – Air safety Plan
Operating Theatre Safety Plan

+

+

MACROMACRO--AREA 1AREA 1
IGIENE DELLE MANIIGIENE DELLE MANI

MACROMACRO--AREA 2AREA 2
IGIENE AMBIENTE IGIENE AMBIENTE 

DI CURADI CURA

MACROMACRO--AREA 3AREA 3
BUONE PRATICHE BUONE PRATICHE 

CLINICHE CLINICHE 
E E 

ASSISTENZIALIASSISTENZIALI

E.B.M. – E.B.N. – E.B.P.
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Precauzioni aggiuntive (contatto, droplet, via aere a)
Gestione Alert organism (P-105-AZ, I-107-AZ) 

DPI e dispositivi di sicurezza

STRATEGIA MULTIDIMENSIONALE: elementi chiave



Antibiotico resistenza dei batteri – Un problema da risolvere

INFEZIONE ATTIVA INFEZIONE ATTIVA 

= = 
COLONIZZAZIONECOLONIZZAZIONE

GESTIONE ALERT ORGANISMGESTIONE ALERT ORGANISM



DOC-104-AZ

Da marzo 2006 : 
PANEL Alert 
organism , 
Microrganismi 
sentinella, 
Microrganismi in 
sorveglianza speciale
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P-105-AZ

Prodotta nel corso del 2006
2007 con il contributo di medici e 
infermieri della Rete AOUFE 
G.R.I. - Gestione Rischio 
Infettivo (2^ lettura) + Direttori e 
Coordinatori UU.OO (3^ lettura).

Sperimentazione on the field
Emessa Gennaio 2008

REVISIONE 2015 e 2016 (in 
corso) degli STRUMENTI 

collegati (Bundle, Pieghevoli informativi 
per pazienti - caregivers, Istruzioni per Ditte 

Servizi Esternalizzati)



SCOPO
ATTUABILITA ’ e TRASFERIBILITA ’ dei comportamenti degli Operatori 
Sanitari (e delle Ditte Esecutrici Servizi Esternal izzati) coinv olti nel 
processo assistenziale, per garantire la corretta a pplicazione d elle 
MISURE DI INFECTION CONTROL in presenza di paziente con INFEZIONE 
ATTIVA o COLONIZZATO da Alert Organism   ����

CAMPO DI APPLICAZIONE:

GESTIRE IN SICUREZZA

TUTTE LE AREE ASSISTENZIALI 
(degenza, DH/DS, Servizi, Ambulatori)
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STRATEGIA: 
i Professionisti definiscono il PROGETTO ASSISTENZI ALE 
applicando le misure di infection control misure di infection control 
in base alle in base alle 

TAILORED = SU MISURA = PERSONALIZZATETAILORED = SU MISURA = PERSONALIZZATE

CARATTERISTICHE SPECIFICHE DEL SINGOLO PAZIENTECARATTERISTICHE SPECIFICHE DEL SINGOLO PAZIENTE



AREA 
ASSISTENZIALE:
- Implementazione  
P-105-AZ

PERCORSO “ALERT ORGANISM ”: rilevazione ���� segnalazione ���� gestione

ALERT ORGANISM

LABORATORIO MICROBIOLOGIA :
Segnalazione Alert di sistema

IGIENE 
OSPEDALIERA:
- Supporto 
all’implementazione 
della P-105-AZ
- Verifiche su campo

Essere Essere 
colonizzato / infetto colonizzato / infetto 

con un con un microrganismo Alertmicrorganismo Alert
NON NON deve comportare alcuna deve comportare alcuna 

modifica del percorsomodifica del percorso
ClinicoClinico --assistenziale assistenziale 

del pazientedel paziente



PROGETTO ASSISTENZIALE DI INFECTION CONTROL: 
elementi da valutare

LIVELLO 1
ALTO 
RISCHIO

LIVELLO 2
MEDIO 
RISCHIO

LIVELLO 3
BASSO 
RISCHIO

LOCALIZZAZIONE infezione/colonizzazione

PRATICHE/PROCEDURE INVASIVE clinico-
assistenziali 

Grado di DIPENDENZA E COLLABORAZIONE

Predisposizione AMBIENTE, ATTREZZATURE, DM per applicare le 
MISURE DI PREVENZIONE DELLA TRASMISSIONE identifica te

(TRASMISSIONE X CONTATTO, DROPLET, VIA AEREA)

PRECAUZIONI STANDARD ++ PRECAUZIONI AGGIUNTIVE



MOD-131-AZ SCHEDA GESTIONE PAZIENTE – rilevazione dati e localizzazione
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ALERT ORGANISM

TIPO CAMPIONE = LOCALIZZAZIONE

�

�

�

�



ANTIBIOTICO-RESISTENZA: Enterobatteri CRE -CIE - CPE
Diffusione endemica di enterobatteri resistenti ai farmaci di ultima linea per i 
quali è stata attivata la sorveglianza in Emilia-Romagna (dal 2011), Nazionale , 
Europea – ECDC (dal 2013), Mondiale.

Piano Nazionale della Prevenzione 2014 -2018; Piano Regionale della Prevenzione 2015-2018;  Occurrence of carbapenemase- producing Enterobacteriaceae, May 2015
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Dai dati di 
laboratorio italiani, 
> 30% delle 
KLEBSIELLE PN.
risulta resistente ai 
Carbapenemi (KPC).



DOC-104-AZ

PANEL Alert organism

REVISIONE 2011

I-107-AZ
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P-105-AZ

I-107-AZ



IGIENE 
OSPEDALIERA 
- Supporto 
all’implementazione
della P-105-AZ +

- Verifiche su 
campo

I-107-AZ

AREA 
ASSISTENZIALE:
- Implementazione 
P-105-AZ

AREA 
ASSISTENZIALE:
Implementazione 

-AZ +

INFETTIVOLOGO
Supporto all’uso 
responsabile degli 
ATB
- colonizzazione ? 
- infezione ?
- atb -terapia ?

PERCORSO “ALERT ORGANISM ”: rilevazione ���� segnalazione ���� gestione

ALERT ORGANISM

LABORATORIO MICROBIOLOGIA :
Segnalazione Alert di sistema

ENTEROBATTERIO
CRE-CIE-CPE?

IGIENE 
OSPEDALIERA:
- Supporto 
all’ implementazione 
della P-105-AZ
- Verifiche su 
campo

NO CRE-CIE-CPECRE-CIE-CPE SI Essere Essere 
colonizzato / infetto colonizzato / infetto 

con un con un microrganismo Alertmicrorganismo Alert
NON NON deve comportare alcuna deve comportare alcuna 

modifica del percorsomodifica del percorso
ClinicoClinico --assistenziale assistenziale 

del pazientedel paziente
I-107-AZ



: elementi innovativi di intervento

Ricerca attiva (SCRRENING ALL’INGRESSO) dei pazienti colonizzati da CRE
CIE-CPE al momento dell’accettazione in reparto = Tampone rettale (TR);

Gestione del paziente colonizzato o con infezione attiva da CRE/CIE-CPE in
isolamento con precauzioni aggiuntive da contatto ;

Follow -up durante il ricovero dei casi colonizzati/con infezione attiva (TR);

Ricerca attiva dei contatti (e degli eventuali casi secondari) di un caso di 
infezione attiva (TR);

Sorveglianza dei pazienti con TR negativo all’ingresso ma ricoverati da lungo 
tempo (TR).

107-AZ

P-105-AZ



GRAZIE PER 
L’ATTENZIONE
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