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OGGETTO: Individuazione dell’Istituto di Ricerca e Cura a Carattere Scientifico
| (IRCSS) Lazzaro Spallanzani quale struttura regionale per
I'esecuzione degli esami neuroistopatologici nei pazienti deceduti
con sospetto clinico della malattia di Creutzfeldt-Jacob, ai sensi

dell’art. 5 del decreto del ministero della salute 21 dicembre 2001

LA GIUNTA REGIONALE

Su proposta dell’ Assessore alla Sanita

VISTA la Legge Costituzionale 18 ottobre 2003 n. 3 "Modifiche al titolo V della
parte seconda della Costituzione”;

VISTO lo Statuto della Regione Lazto;
VISTA la L.R. 18 febbraio 2002 n.6;
VISTO il Regolamento regionale 6 settembre 2002 n. 1;

VISTO il Decreto Legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 e successive modificazioni
concernente il riordino del Servizio Sanitario Nazionale;

CONSIDERATO che la malattia di Creutzfeld-Jacob, appartenente al gruppo delle
encefalopatie spongiformi trasmissibili (EST), ¢ una patologia neurodegenerativa ad
esito fatale, assimilata di fatto alle malattie infettive e diffusive che comportano
I’adozione di misure di sanita pubblica;

7 VISTE le Linee Guida approvate dal Consiglio Superiore della Sanita in data 25
T settembre 1996 “Registro nazionale della malattia di Creutzfeld-Jacob e sindromi
£y collegate” che stabiliscono che 'unica diagnosi certa per "accertamento di malattia
fi;\/ di Creutzfeld-Jacob si ottiene esclusivamente attraverso lo studio di tessuto cerebrale

da autopsia e al contempo forniscono indicazioni per le procedure autoptiche e la
KT “sicurezza degli operatori e la gestione delle esposizioni;

VISTO  Decreto del Ministero della Salute 21 dicembre 2001 “Sorveglianza
obbligatoria della malattia di Creutzfeld-Jacob ” pubblicato sulla Gazzetta Ufficiale
10 gennaio 2002, n. 8, che all’art. 1 istituisce un’attivita di monitoraggio e
sorveglianza obbligatoria dei casi di malattia Creutzfeld-Jacob e relativa variante,
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" mediante ’attivazione di un flusso informativo che coinvolge le autoritd sanitarie
indicate nell’Allegato 1 dello stesso decreto;

VISTO [P’art. 5 del sopraccitato Decreto che demanda alle Regioni 1’'individuazione

delle strutture sanitarie che, nel rispetto dei requisiti indicati nelle sopraccitate Linee

Guida, effettuino gli esami neuroistopatologici su soggetti deceduti con sospetto
- clinico della patologie in questione;

th_, VATO che le strutture sanitarie individuate dalle Regioni provvederanno a
iinicare il risultato dell’accertamento neuroistopatologico, sia negativo che
o, alle autorita samtarle destmatarle della segnalazione, di cui al sopraccitato

VISTA la DGR n. 782 del 8 agosto 2004 “Istituto nazionale per le Malattie Infettive
Lazzaro Spallanzani IRCSS- Riconoscimento del carattere scientifico ai sensi del
D.Lgs 288/2003” con cui € stato riconfermato il carattere scientifico dell’Istituto L
Spallanzani nel settore dell’AIDS, delle altre malattie infettive e dell’ospite
immunocompresso;

CONSIDERATOQ che il predetto Istituto ha raggiunto, negli ultimi anni, un elevato
livello di ricerca scientifica riconosciuto in ambito nazionale ed internazionale,
rappresentando un Polo nazionale di riferimento per tutte le malattie infettive e
diffusive, nonché un punto di riferimento di notevole importanza per la Regione
l.azio in campo assistenziale e di ricerca;

RITENUTO opportuno , al fine di una corretta valutazione epidemiologica di questa

patologia nel territorio nazionale, individuare I’Istituto Lazzaro Spallanzani quale

struttura regionale di riferimento per la definizione diagnostica dei pazienti deceduti

con sospetto clinico di malattia di Creutzfeld-Jacob, cosi come previsto nel Decreto
> ministeriale 21 dicembre 2001;

fg@ PRESO ATTO che la presente deliberazione non & soggetta alla procedura di
- concertazione con le parti sociali;

all'unanimita
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DELIBERA

i per le motivazioni riportate in premessa che si intendono integralmente riportate

Di individuare [’Istituto Nazionale per le Malattic Infettive Lazzaro
Spallanzani- IRCSS- struttura regionale di riferimento per I’esecuzione degh
esami neuroistopatologici su pazienti deceduti con sospetto clinico di malattia
di Creutzdelf-Jacob o sindromi correlate, cosi come previsto dall’art. 5 del
Decreto ministeriale 21 dicembre 2001;

Che I’Istituto nazionale per le Malattie Infettive Lazzaro Spallanzani —-[RCSS-
provvedera a trasmettere il risultato dell’ accertamento neuroistopatologico, sia
positivo che negativo, alle autorita sanitarie indicate nell’ Allegato 1 del decreto
ministeriale, al fine dell’attivazione del flusso informativo relativo all’attivita
di monitoraggio e sorveglianza obbligatoria della malattia di Creutzfeld-Jacob.




