Piano nazionale della prevenzione 2008
Scheda sintetica di progetto VACCINAZIONI — Regione  Puglia

Razionale
La Regione Puglia non ha completato lintero progetto nel triennio 2005-2007,
limitatamente ad alcune attivita programmate. In particolare, non sono state
completate quelle relative a:
- Adeguamento strutturale degli ambulatori vaccinali (Attivita n°14);
Redazione di protocolli di collaborazione con enti esterni per costruzione di liste
dei gruppi a rischio (Attivita n°17);
Predisposizione di liste gruppi a rischio (adulti e bambini; Attivita n22);
Valutazione di adesione a standard di ambulatori vaccinali (Attivita n28);
ASL pilota: integrazione informatica dei PLS con SV e MMG (Attivita n°18);
ASL pilota: integrazione informatica dei SV con SIMI e sorveglianza reazioni
avverse (Attivita n24);
Estensione di integrazione informatica di SV con MMG e PLS a tutte le ASL
(Attivita n25);
Estensione di integrazione informatica di SV con SIMI e sorveglianza reazioni
avverse (Attivita n26);
Confronto anagrafi vaccinali con anagrafi comunali (valutazioni andamento a
regime; Attivita n227).

L'adeguamento strutturale degli ambulatori (Attivita n°14) non e stato attuato a causa
della mancanza di fondi vincolati assegnati alle ASL. Di conseguenza, non é
possibile effettuare alcuna valutazione del livello di adesione agli standard definiti
(Attivita n28).

La redazione delle liste di gruppi a rischio (Attivita n°l7 e n?22) non e stata
completata per le difficolta incontrate dalle UAP nella ricognizione dei possibili
partners esterni utile alla redazione dei protocolli di collaborazione con detti partners.
Tutte le attivitd finalizzate all'integrazione informatica tra archivi delle vaccinazioni,
delle malattie infettive e delle reazioni avverse, e la possibilita di interazione con i
MMG e PLS (Attivita n°18, n24, n25 e n26) sono s ubordinate alla realizzazione del
sistema informativo sanitario regionale. Nelle more dell'attivazione in Puglia del
nuovo SISR, é stato adottato il software di gestione dell'anagrafe vaccinale GIAVA
versione 3.

L’attivita di confronto tra le anagrafi vaccinali e le anagrafi comunali (Attivita n27) e
in corso, ma non e stata ancora completata I'implementazione del software GIAVA in
tutti gli ambulatori vaccinali delle ASL.

Obiettivo generale
Completare al 100% tutte le attivita gia avviate e/o introdotte nel presente Piano.

Obiettivi specifici

Obiettivi di rimodulazione:
L'attivita di adeguamento strutturale degli ambulatori (attivita n°14), subordinata
alla destinazione di adeguati fondi vincolati €& stata soppressa
contemporaneamente all'attivita di “Valutazione di adesione a standard di
ambulatori vaccinali” (Attivitd n28). Nellambito delle azioni finaliz zate
alladeguamento strutturale degli ambulatori vaccinali & stata avviata, nel
frattempo, una attivita di censimento della dotazione presente (Attivita 14 bis:
“Censimento requisiti strutturali degli ambulatori vaccinali”).



Alla luce della nuova disponibilita di banche dati sanitari, le attivita di redazione
delle liste dei gruppi a rischio (Attivita n°l7 e n?22) verranno centralizzate a
livello regionale e accorpate nell'attivita n22 bis (Redazione di liste di gruppi a
rischio).
Alla luce della disponibilita dell'anagrafe vaccinale a regime e della necessita di
avviare un sistema di sorveglianza delle reazioni avverse integrato, le attivita di
integrazione informatica di diverse basi di dati (Attivita n°18, n24, n25 e n226)
verranno accorpate nell'attivita 26 bis (Organizzazione Sistema di Sorveglianza
reazioni avverse e integrazione informatica di anagrafe vaccinale con altre basi
di dati).

Obiettivi di completamento:

- Alla luce dellimplementazione dell'anagrafe vaccinale in tutte le ASL, il termine
dell'attivita di confronto tra anagrafi vaccinali e anagrafi comunali & posticipato al
31 dicembre 2008.
L’attivita di monitoring continuera per tutta la durata del Piano, fino al 31
dicembre 2008.

= Coerenza

Gli obiettivi e le azioni di rimodulazione e completamento previsti dal Piano 2008
sono coerenti con la programmazione e le strategie stabiliti a livello regionale dalla
Commissione Vaccini in accordo con le linee programmatiche nazionali (indagine
ICONA,; introduzione nel calendario vaccinale regionale di in appuntamento ad hoc
per la nuova vaccinazione antiHPV).

Il valore aggiunto del Piano 2008 e rappresentato dalla possibilita di completare
alcune attivita avviate e rimodularne altre in maniera coerente ai nuovi scenari
(disponibilita di nuove banche di dati sanitari e di anagrafe sanitaria a regime pur non
essendo ancora stato implementato il SISR).

= Soggetti coinvolti

Rimangono coinvolti negli adempimenti del Piano 2008 gli attori previsti dal Piano
2005-2007: Assessorato alle Politiche della Salute della Regione Puglia; Comitato
Regionale di Progetto (Commissione Regionale Vaccini); Osservatorio
Epidemiologico Regionale; UAP presso le ASL.



