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Segreteria Sottosegretario Costa 

 
 

 

Oggetto: Peste suina africana (PSA) - Resoconto Unità centrale di crisi del 22 aprile 2022. 

 

 

Si trasmette il resoconto inerente la riunione in oggetto, che sarà pubblicato anche nel sito del 

Ministero della Salute. 

Si ringrazia dell’attenzione e si rimane a disposizione per ogni eventuale chiarimento. 

 

 

 

       Il Direttore dell’Ufficio 3 

                                                                                Dott. Luigi Ruocco* 
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Ministero della Salute 
DIREZIONE GENERALE DELLA SANITA’ ANIMALE E 

DEI FARMACI VETERINARI 

Ufficio 3 

Sanità animale e gestione operativa del Centro nazionale di lotta ed emergenza contro le malattie animali e unità centrale di crisi 

 

In data 22 aprile 2022 alle ore 11.30 si è tenuta in modalità videoconferenza l’Unità centrale di crisi 

(UCC) relativa alle misure per il contrasto della peste suina africana in Italia. La lista dei partecipanti 

all’ UCC viene riportata in calce al presente resoconto. 

 

Il Direttore Generale DGSAF Dr. Lecchini apre la riunione salutando i partecipanti e comunicando 

che il Segretario Generale non parteciperà all’incontro, che sarà da lui presieduto unitamente al 

Commissario straordinario alla PSA, Dr. Angelo Ferrari. La riunione si è resa necessaria per fare il 

punto sulla situazione epidemiologica nonché per comunicazioni da parte del Commissario 

straordinario in merito alle attività che dovranno essere intraprese sul territorio. 

Il Dr. Feliziani del CEREP fornisce un rapido aggiornamento rispetto all’evoluzione della malattia. 

Ad oggi i focolai sono 100 e si concentrano all’interno dei due tracciati autostradali che dal litorale 

salgono verso nord, ad eccezione di alcuni casi a ovest e qualche caso ad est al di là degli assi stradali. 

Il dr. Feliziani commenta l’attività di campionamento finora effettuata esprimendo qualche 

preoccupazione per la scarsità delle analisi effettuate nella zona est nei confronti della zona ovest. Le 

difficoltà per il ritrovamento di carcasse dovute al contesto ambientale particolarmente impervio e 

alle risorse che devono essere impiegate sono ormai ben chiare. L’andamento settimanale dei casi è 

stabile e mostra una costanza nel ritrovamento dei positivi. Infatti l’R2 è molto vicino allo 0. Si 

continuano a campionare molti animali incidentati i quali però hanno uno scarso valore predittivo 

rispetto al rintraccio dei casi positivi. La probabilità di trovare un positivo negli animali non 

incidentati è 7 volte superiore rispetto a quelli incidentati. La sorveglianza epidemiologica continua 

anche nelle aree limitrofe. Relativamente all’analisi genetica si conferma il genotipo 2 simile ai virus 

circolanti in Europa e Paesi asiatici ma diverso dal genotipo 1 sardo.  

Il Dr. Ferrari si sofferma su due elementi che hanno caratterizzato questo periodo. Il primo è 

l’ordinanza commissariale che, in collaborazione con il Ministero della salute, ha tracciato il percorso 

da seguire. A distanza di un mese occorre fare il punto della situazione in merito a quanto attuato 

rispetto alle disposizioni previste da questa ordinanza. L’altro elemento di grande importanza è il 

Decreto legge che è stato convertito nella legge n. 29 del 7 aprile 2022. La conversione ha portato un 

grande valore aggiunto in termini economici, assegnando 10 milioni di euro al Commissario 

straordinario per la posa delle barriere fisiche. Altra novità introdotta dalla legge di conversione è il 

coinvolgimento del mondo universitario. Il dr. Ferrari prosegue informando che a termine dell’UCC 

ci sarà una riunione con Capo di Gabinetto e Sottosegretario per valutare il progetto di intervento per 

la posa in opera delle barriere ed individuare le modalità operative. L’intenzione è quella di dare avvio 

entro la prossima settimana alla procedura negoziata per la pubblicazione del bando di gara. Il 

Commissario ringrazia la Regione Liguria e la Regione Piemonte per aver predisposto il tracciato con 

le aree di intervento condivise con i Sindaci e le autorità ed informa che il progetto partirà dalle due 

aree critiche di Ovada e di Arquata Scrivia.  

Inoltre sollecita le Regioni a presentare i PRIU in quanto si sta andando a rilento. Di concerto con 

ISPRA e CEREP, vista l’eterogeneità dei piani già pervenuti, informa che verranno predisposte delle 

linee guida per rendere più omogenee la programmazione dei Piani. Contestualmente, grazie al 

Ministero della salute e alle due Regioni, il Commissario rende noto che si sta procedendo 

velocemente alla predisposizione del Piano di eradicazione che deve essere poi trasmesso alla 
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Commissione Europea.  Viene sollecitata la Liguria nel presentare un piano coordinato e armonizzato 

con quello del Piemonte e rispondente ai dettami del format e della strategia europei affinché le 

attività possano essere definite entro la fine del mese di aprile. Inoltre è stata richiesta al Ministero 

una rendicontazione delle attività finora condotte dalle regioni per fare un punto della situazione nei 

primi giorni di maggio.  

Il Dr. Ruocco richiama l’attenzione sul punto sollevato dal Commissario relativamente alle 

rendicontazioni. L’ufficio 3 ha più volte richiesto alle Regioni di relazionare ogni 15/20 giorni anche 

tenuto conto che con il progredire delle attività, aumentano le informazioni e le variabili che devono 

essere rendicontate. Da ultimo, è stato richiesto di compilare due tabelle sintetiche relative alla 

costruzione delle barriere e al trappolaggio. Su questi elementi si dovrà costruire nei prossimi giorni 

con le Regioni un flusso informativo che andrà consolidato per avere una raccolta dati omogenea ed 

utile per rappresentare il lavoro fatto sia alla parte politica che ai partner internazionali. Relativamente 

alla richiesta di alcune Regioni di allentare alcune delle misure di restrizione viene proposto di 

elaborare un percorso condiviso attraverso un gruppo che possa valutare le richieste del territorio ed 

adottare un approccio coordinato.  

Il Dr. Feliziani riporta che il CEREP e L’ISPRA, come previsto dal Decreto Legge, hanno già 

trasmesso alle Regioni una nota con delle indicazioni su come compilare i PRIU. Alcuni pareri sono 

già stati emessi. Inoltre si sta organizzando un webinar per informare ulteriormente le Regioni su cosa 

riportare nei piani e cosa dovrebbero contenere. Al momento ci sono solo 2 Regioni che non hanno 

trasmesso il piano mentre le altre hanno in qualche modo avviato le procedure. Viene ricordato come 

le Regioni coinvolte dalla malattia devono presentare un piano per la gestione del cinghiale nelle aree 

indenni e un piano per eradicare la malattia nelle zone di restrizione. Rispetto a questi ultimi ci sono 

stati degli incontri ma è necessario fornire ulteriori indicazioni.   

Il Dr. Picco relaziona in merito a quanto elaborato dal gruppo di lavoro per la stesura del piano di 

eradicazione nazionale che è giunto però a un punto fermo viste le differenze di strategia e di misure 

tra le due regioni in particolare nella gestione del cinghiale nella zona infetta. Inoltre ritiene che sia 

necessario attendere i pareri di ISPRA e CEREP per evitare di fare un lavoro duplice.  

La Dr.ssa Nicosia informa che la Liguria ha inoltrato le parti relative al piano di eradicazione 

regionale senza discostarsi da quanto riportato nel piano regionale deliberato dalla giunta precisando 

che i rappresentanti del gruppo di lavoro non hanno mandato politico per elaborare misure differenti 

confermando pertanto di non potersi discostare da quanto già approvato in sede di giunta regionale. 

Alla luce dei pareri di ISPRA e CEREP verranno fatte delle valutazioni globali con la task force 

regionale e si procederà a condividere nuovamente le eventuali modifiche necessarie.  

Il Commissario sottolinea che i PRIU sono differenti dal piano di eradicazione da presentare alla 

Commissione europea e sollecita nuovamente ad una celere elaborazione invitando le due Regioni a 

coordinarsi, aggiungendo che il 21 aprile scorso c’è stato un incontro politico tra il vicepresidente 

della Liguria, il vicepresidente del Piemonte e il Sottosegretario durante il quale è stata dichiarata la 

piena disponibilità A collaborare per l’eradicazione della malattia 

Il Dr. Vassallo solleva alcune problematiche insorte a seguito dell’approvazione della legge di 

conversione, che prevede che le regioni si avvalgano delle polizie degli enti locali per effettuare 

alcune attività previste dal piano: tenuto conto che in Liguria la polizia provinciale è stata trasferita 

alla Regione e che quest’ultima non è considerato un ente locale ciò renderebbe impossibile avvalersi 

della ex polizia provinciale-  

Il Dr. Feliziani ribadisce quanto già sostenuto dal Commissario relativamente alla differenza tra PRIU 

e il Piano di eradicazione con il rischio che si verifichi un continuo rimando tra le due tipologie di 

piano. Il CEREP sta per inoltrare il parere sul piano della Regione Liguria mentre quello relativo al 

piano del Piemonte verrà inoltrato all’inizio della prossima settimana. Sostiene che sia importante 

che chi partecipa ai tavoli rivesta anche responsabilità decisionali per elaborare al più presto un piano 

da presentare nelle sedi opportune.  

Il Dr. Ruocco interviene informando che la Regione Liguria ha proposto di inserire nel format per la 

Commissione Europea gli stessi elementi del piano approvato dalla giunta. Tale piano prevede una 

parte per la gestione del cinghiale e una parte dedicata alla politica di riapertura delle attività con un 
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riferimento limitato all’eradicazione. Il Ministero, alla luce dei commenti di ISPRA e CEREP, farà 

delle controdeduzioni alle proposte della Liguria, chiedendo eventuali emendamenti, dopodiché chi 

ha il potere di decidere una strategia piuttosto di un’altra si assumerà le proprie responsabilità. La CE 

ha proposto di integrare il piano del 2022 con le attività da implementare in Piemonte e Liguria, che 

dovranno essere necessariamente coordinate vista la condivisione della stessa popolazione di 

cinghiale e della zona infetta.  

La Dr.ssa Nicosia, concorda con il percorso proposto e sottolinea che nel loro piano hanno inserito 

elementi sia per l’eradicazione che per interventi urgenti e ribadisce che non hanno mandato per 

modificare quanto già deliberato dalla giunta regionale. Inoltre, rispetto a quanto detto dal Dr. Ferrari, 

precisa che durante la riunione tra i vicepresidenti c’è stata una condivisione di intenti sul tracciato 

delle recinzioni ma che nulla è stato detto su altri aspetti, in particolare sulla riapertura delle attività 

outdoor.  

Il Dr. Ferrari informa che nei prossimi giorni cercherà di condensare tutte queste attività per arrivare 

a un’uniformità e non creare disagio nei confronti dei cittadini.  

Il Dr. Farioli chiede di valutare l’incentivazione di personale per le attività di controllo della 

popolazione di cinghiali.  

Il Dr. Ferrari accoglie il punto che verrà valutato in futuro ma precisa che i 10 milioni della legge 

servono esclusivamente per la messa in opera delle barriere. Le Regioni hanno la libertà di fare gli 

investimenti che ritengono opportuni.  

 

Al termine della riunione il Dr. Lecchini ribadisce due aspetti importanti emersi durante la 

discussione: l’unità di intenti a livello politico rispetto all’utilizzo degli strumenti da utilizzare e 

l’esigenza di presentare un piano di eradicazione condiviso. Inoltre richiama ad una maggiore 

adesione a quelli che sono i principi che governano la gestione dell’emergenza in quanto è necessario 

passare ad un’operatività che viene richiesta da tutte le parti interessate. Ringrazia tutti per la 

partecipazione e rimanda alla prossima UCC, la cui data verrà comunicata nei prossimi giorni in base 

all’andamento epidemiologico.  

 

 

Il verbalizzante: Dr. Marco Sordilli 
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