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Oggetto: Presidi Immunizzanti WND. Precisazionl della registrazione delle informazioni sul
passaporto e comunicazioni alle Aziende USL.

Si frasmette la nota del Ministero del Lavoro, delia Salute e delfe Politiche Sociali ded 03 luglio 2009,
relativa all'oggetto.

Pregando di darne massima diffusione, si porgono distinti saiuti.
/ Gabriele Squintani
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Alle Regioni e Province autonome
Assessorati alla Sanita
Servizi Veterinari
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Oggetto: Presidi imunizzanti West Nile Disesse — Precisazioni sulla registrazione
dell’avvenuta vaccinazione.

In riferimento alle disposizioni emesse con nota DGSAFV n.11535 del 18 giugno 2009
relative a)l’argomento riportato in oggetto, vista la segnalazione di aJcune difficoltd operative dei
gervizi veterinari competenti in merito alla procedura di registrazione dell’avvenuta vaccinazione ¢
considerando ]a necessitd di garantire 'immediata tracciabilita anche degli animall eventualmente
movimentati in prossimita dell’intervento vaccinale, si precisa quanto segue.

La registrazione dell’avvenuta vaccinazione nel capitolo VI del documento di identita
(passaporto) dell’equide, di cui al decreto ministeriale 5 maggio 2006 cosi come modificato
dall'Allegato 1 del Regolamento CE 504/2008, pud essere cffettuata anche direttamente dal
veterinatio prescrittore. In quest’ultimo caso, il vetetinario prescrittore ai sensi dell’art. 65 del
Regolamento di Polizia Veterinaria & fenuto a dame immediata comunicazione al servizio
veterinario competente sul territorlo, trasmetiendo entro tre giornd i dati relativi ai trattamenti da lui
stesso eseguiti, valendosi del mod.n. 12 allegato allo stesso Regolamento.

Per quanto concerne cventuali indagini epidemiologiche coinvolgenti animali sottoposti a
trattamento immunizzante, si fa presente che lo schema vaccinale de] Duvaxyn WNV prevede una
prima iniezione dopo i 6 mesi d’ctd e la seconda vaccinazione 3-5 settimane piu tardi;
I'immunizzazione attiva inizia 3 settimane dopo 12 seconda somministrazione ¢ dura 12 mesi.
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