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COVID 19 -ITALIA - Andamento casi positivi (dati cumulati) e nuovi casi positivi /giorno
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LUVIU 19 - 1IALIA Ahdamento vimessijguariti
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COVID 19 - ITALIA - Outocome of total closed cases (recovery rate vsdeathrate)
Cumulative total deaths and recoveries over cumulative number of closed cases
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COVID 19 -NUOVI AMPONI - VARIAZIONI GIORNALIERE
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COVID 19 - TALIA - PAZIENTI IN ISOLAMENTO
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COVID 19 - ITALIA - PAZIENTI RICOVERATI
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COVID 19 - TALIA - PAZIENTI IN ISOLAMENTO
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COVID 19 - ITALIA - Fattore di .crescita dei casi attivi (GF% )
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COVID 19 Regione Umbria - Casi positivi e nuovi positivi
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COVID 19 - Regione Umbria
variazioni giornaliere (casi chiusi, deceduti, guariti dimessi)
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COVID 19 Regione Umbria - Casi positivi @ nuovi positivi
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COVID 19 - Regione Umbria -
Andamento casi attivi (isolati a domicilio, ricoverati, ricoverati in terapia intensiva)
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COVID 19 REGIONE UMBRIA- Outocome of total closed cases (recovery rate vs death rate)
Cumulative total deaths and recoveries over cumulative number of closed cases
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Lombardia - Andamento casi
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Lombardia - % decessi su positivi & % decessi su casi totali
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COVID 19 - TAMPONI - VARIAZIONI GIORNALIERE
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Lombardia - % decessi su positivi @ % decessi su casi totali
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LOMBARDIA -Outocome of total closed cases (recovery rate vs death rate)
Cumulative total deaths and recoveries over cumulative number of closed cases
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LOMBARDIA-- New cases vs. new recoveries
Number of newly infected vs. number of recovered and discharged patients each day)
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deceduti, dimessi, terapia intensiva, isolamento domiciliare e ricoverati in % dei casitotali in Umbria
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COVID 19 Regione Umbria
deceduti, dimessi, terapia intensiva, isolamento domiciliare e ricoverati in % dei casitotali in Umbria
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WHOLE-OF-SOCIETY
PANDEMIC READINESS

WHO guidelines for pandemic
preparedness and response in the non-
health sector

(Geneva, July 2009)
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Assessorati alla Sanita delle Regioni e P. A.

%. S é% % Servizio Veterinario

11ZZSS
DIREZIONE GENERALE DELLA SANITA’ ANIMALE E

DEI FARMACI VETERINART
Uffici 3-6 2

Epec.
Registro — Classif: 1SS
Allegati: 1 AMNVI
FNOVI

ANCI

Ufficio di Gabinetto

SEGGEN

Loro sedi

OGGETTO: Linee guida per la gestione di animali da compagnia sospetti di infezione dal SARS-
CoV2.

In relazione all’oggetto, si trasmette, in allegato, il documento elaborato dal Gruppo di
lavoro tecnico scientifico coordinato dalla scrivente Direzione.

Nonostante, allo stato attuale, non vi siano evidenze scientifiche che gli animali possano
rappresentare un rischio di trasmissione del virus SARS-CoV-2, agente eziologico del Covid 19, per

1’uomo poiché la via principale della trasmissione di detto virus ¢ il contagio interumano, tuttavia
I’OIE (Organizzazione Mondiale per la Sanita Animale) ha raccomandato di utilizzare I’approccio
One Health per condividere informazioni ed effettuare una valutazione del rischio mirata a
decidere, sotto il profilo epidemiologico e qualora le risorse siano disponibili, se testare un animale
da compagnia che ha avuto contatti stretti con una persona/proprietario infetto da Covid-19.

Le indicazioni e i chiarimenti contenuti nelle Linee-guida hanno, anche, lo scopo d’impedire
possibili congetture, pregiudizi e speculazioni che porterebbero ad una immotivata zoofobia,
prevenendo cosi fenomeni di abbandono degli animali d’affezione come cani e gatti con
conseguente aumento del randagismo.

Si informa altresi che il documento ¢ stato yalutato dal CTS della Protezione civile nella
seduta del 15 aprile u.s. che ha preso atto delle indicazioni contenute nel predetto documento.

Si resta a disposizione per ulteriori chiarimenti.

IL DIRETTORE GENERALE
f.to Silvio Borrello*

* Firma autogaf sostituita a mezz0 stampa, ai sensi dellat 3, comma 2, del D1gs. 39/1993
Direttore dell'Ufficio 3: Dott. Luigi Ruocco |
Direttore dell"Ufficio 6 : Doit. Vincenzo Ugo Santucci — o,

anita. it

0008367- 08/04/2020 DGSAF-MDS-P

Trasmissione elettronica
N. prot. DGSAF in Docspa/PEC

REZIONE GENERALE DELLA SANITA’ ANIMALE E DEI FARMACI VETERINART
Ufficio 8

Registro — Classif:

UVA - PIF
Loro Sedi

Assessorati alla sanita delle regioni

e della Provincia autonoma di Trento
Servizi veterinari

Loro Sedi

Assessorato all’Agricoltura della
Provincia autonoma di Bolzano
Sede

IESpicS

Ufficio 3

Oggetto: REGOLAMENTO DI ESECUZIONE (UE) 2020/466 DELLA
COMMISSIONE del 30 marzo 2020 relativo a misure temporanee volte a contenere rischi
sanitari diffusi per ’'uomo, per gli animali e per le piante e per il benessere degli animali in
occasione di determinate gravi disfunzioni dei sistemi di controllo degli Stati membri dovute
alla malattia da coronavirus (COVID-19) .

Si fa riferimento al regolamento in oggetto specificato ( pubblicato nella Gazzetta
ufficiale dell’Unione europea del 31 marzo 2020 serie L 98) e, in particolare, a quanto ivi prescritto
per gli scambi nell’Ue di animali vivi e prodotti germinali .

In proposito si evidenzia innanzitutto che questa Direzione in applicazione
dell’articolo 2 ha comunicato alla Commissione Ue e ai Paesi membri dell’Ue che intende applicare
tale regolamento.

0006579-18/03/2020-DGSAF-MDS-P

Trasmissione elettronica

N. prot. DGSAF in Docspa/PEC

PIREZIONE GENERALE DELLA SANITA' ANIMALE

E DEI FARMACI VETERINARI Alle Prefetture
Ufficio 6
P Viale Giorgio Ribotta, 5 - 00144 Ron
DR - R L Indiizza PEC: d’g:nl(:ﬁposmcen e Assessorati alla sanita delle Regioni e delle Province

ALIMENTI E LA NUTRIZIONE

e autonome e servizi veterinari
Ufficio 2

Agenzia delle Dogane
dir.antifrodecontrolli@adm.gov.it

Regioni e Province Auton
di Trento ¢ Bolzano
Servizi Veterinari

Direzione generale per il trasporto stradale e per
I'intermodalita - Div5 - Autotrasporto nazionale di merci -
Controllo, statistica e monitoraggio

dg.ts@pec.mit.gov.it

1SS
Lab.USA@iss.it

1Zzss
FNOVI e AMNVI

Ep.c.
Direzione centrale per la Polizia stradale, ferroviaria, delle
comunicazioni e per i Reparti speciali della Polizia di Stato

dipps.serviziopolstrada.segreteria@jinterno.it

Ambasciata d’Italia negli
Uniti d’America

Ufficio Economico-
commerciale

Comando Carabinieri per la tutela forestale
frm43916@pec.carabinieri.it
tfcdo@carabinieri.it

Associazioni di categoria
Settori tutti

ANMVI
anmvi@pec.anmvi.it

INVIO ptto: Emergenza da Coronavirus — sanita pubblica veterinaria — Chiarimenti trasporto animali.

Facendo seguito alla nota del 02/03/2020 n. 5086 e alla nota del 12/03/2020 n. 6249 prott.

AF, accertato che sul territorio proseguono trasporti di animali per finalita non conformi a quanto

Oggetto: Emergenza nuovo coronavirus ed esportazione di prodotti alimentari verso gli S

Uniti d’America — chiarimenti sull’esecuzione dei controlli ufficiali aggiuntivi lito nelle note precedenti, si precisa quanto segue.

11 principio alla base delle misure prese ¢ volto a evitare lo spostamento delle persone fisiche

rritorio nazionale ed europeo, salvo comprovate esigenze lavorative cosi come definite nella

In considerazione delle notizie relative alla difficolta con cui, in questo momento di

o - oy . = A X . del 12/03/2020. Tali esigenze devono essere ricondotte alla casistica di quelle attivita che non
sanitaria, i Servizi Veterinari locali svolgono la loro attivita per garantire la sicurezza alime:

pno essere differite ai sensi della nota del 02/03/2020. Pertanto le attivita lavorative sono da

con la presente si forniscono elementi esplicativi per I’esecuzione delle attivita di controllo uffij

D ol Hieg 3 dersi quelle correlate con quanto previsto dall’allegato 1, lett. C, numeri 2 e 3.
aggiuntive rispetto a quelle nazionali e comunitarie e che devono comunque essere garantite pq

Gazzetta ufficiale dell'Uni

REGOLAMENTO DI ESECUZIONE (UE) 2020/466 DELLA COMMISSIONE
del 30 marzo 2020

relativo a misure temporanee volte a contenere rischi sanitari diffusi per 'uomo, per gli animali e per
le piante e per il benessere degli animali in occasione di determinate gravi disfunzioni dei sistemi di
controllo degli Stati membri dovute alla malattia da coronavirus (COVID-19)

(Testo rilevante ai fini del SEE)

LA COMMISSIONE EUROPEA,

visto il trattato sul funzionamento dell'Unione europea,

visto il regolamento (UE) 2017/625 del Parlamento europeo e del Consiglio, del 15 marzo 2017, relativo ai controlli
ufficiali e alle altre attivita ufficiali effettuati per garantire l'applicazione della legislazione sugli alimenti e sui mangimi,
delle norme sulla salute e sul benessere degli animali, sulla sanita delle piante nonché sui prodotti fitosanitari, recante
modifica dei regolamenti (CE) n. 9992001, (CE) n. 396/2005, (CE) n. 1069/2009, (CE) n. 11072009, (UE) n. 1151/2012,
(UE) n. 652/2014, (UE) 2016/429 e (UE) 2016/2031 del Parlamento europeo e del Consiglio, dei regolamenti (CE)
n. 1/2005 e (CE) n. 1099/2009 del Consiglio e delle direttive 98/58/CE, 1999/74|CE, 2007/43|CE, 2008/119/CE
€ 2008/120/CE del Consiglio, e che abroga i regolamenti (CE) n. 854/2004 e (CE) n. 882/2004 del Parlamento europeo e
del Consiglio, le direttive 89/608/CEE, 89/662/CEE, 90/425/CEE, 91/496/CEE, 96/23/CE, 96/93/CE e 97/78CE del
Consiglio e la decisione 92/438/CEE del Consiglio (regolamento sui controlli ufficiali) ('), in particolare l'articolo 141,
paragrafo 1,

considerando quanto segue:

(1) 1 regolamento (UE) 2017/625 disciplina, tra l'altro, I'esecuzione dei controlli ufficiali e delle altre attivita ufficiali
effettuate dalle autorita competenti degli Stati membri. Conferisce inoltre alla Commissione il potere di adottare,
mediante atti di esecuzione, le opportune misure temporanee necessarie per contenere, tra gli altri, i rischi sanitari
diffusi per 'uomo, per gli animali e per le piante e per il benessere degli animali qualora essa disponga di prove di

gravi disfunzioni del sistema di controllo di uno Stato membro.

Lattuale crisi connessa alla malattia da coronavirus (COVID-19) rappresenta una sfida eccezionale e senza precedenti
per la capacita degli Stati membri di effettuare pienamente i controlli ufficiali e le altre attivita ufficiali
conformemente alla legislazione dell'UE.

Nei suoi «Orientamenti relativi alle misure per la gestione delle frontiere destinate a tutelare la salute e garantire la
disponibilita di beni e servizi essenziali» (}), la Commissione ha sottolineato che, nella situazione attuale, il corretto
funzionamento del mercato unico non dovrebbe essere compromesso. Gli Stati membri dovrebbero inoltre
continuare a garantire la circolazione delle merci.

Conformemente al regolamento (UE) 2017/625, gli Stati membri sono tenuti a istituire un sistema di controllo
composto delle autorita competenti designate per effettuare controlli ufficiali e altre attivita ufficiali. In particolare, a
norma dell'articolo 5, paragrafo 1, lettera e), del suddetto regolamento le autorita competenti devono disporre di un
numero sufficiente di addetti adeguatamente qualificati ed esperti per eseguire i controlli ufficiali e le altre attivita
ufficiali in modo efficiente ed efficace, o devono avervi accesso.

Durante l'attuale crisi connessa alla COVID-19, gli Stati membri hanno posto in essere importanti restrizioni della
circolazione delle loro popolazioni al fine di proteggere la salute umana.

(6)  Alcuni Stati membri hanno comunicato alla Commissione che, in conseguenza di tali restrizioni della circolazione,
la loro capacita di impiegare personale adeguato per i controlli ufficiali e le altre attivita ufficiali, come prescritto dal

regolamento (UE) 2017/625, & gravemente compromessa.

()) GUL 95 del 7.4.2017, pag. 1.
(%) €(2020) 1753 final del 16 marzo 2020.
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DIREZIONE GENERALE PER L'IGIENE E LA SICUREZZA
DEGLI ALIMENTI E LA NUTRIZIONE
Ufficio 2

Alle Prefetture
Loro sedi
Alle Regioni e Provincie autonome
Loro sedi
Alle Associazioni di Categoria
Loro sedi
Alla Federazione degli Ordini dei
Medici Veterinari
Sede

Oggetto: Emergenza da Coronavirus: sanita pubblica veterinaria e sicurezza alimentare.

Si trasmette, in allegato, il documento concernente gli aspetti di sanita pubblica veterinaria e
sicurezza alimentare, predisposto dalle scriventi Direzioni generali della sanita animale ¢ dei
farmaci veterinari e per I’igiene e la sicurezza degli alimenti e la nutrizione.

11 documento ¢ stato valutato dal CTS della Protezione civile nella seduta del 28 febbraio u.s
che ha preso atto di talune indicazioni delle scriventi Direzioni (Allegato 1).

Si prega di assicurare adempimento e dare massima diffusione.

11 Direttore generale della sanita Tl Direttore generale per I'igiene e sicurezza
animale e dei farmaci veterinari degli alimenti e la nutrizione

F.to Silvio Borrello* F.to Gaetana Ferri*

* Firma autografa sostituita a mezzo stampa, ai sensi dell'art. 3, comma 2, del D1gs.39/1993
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Assessorati alla Sanita delle Regioni e
Province autonome
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DIREZIONE GENERALE DELLA SANITA’ ANIMALE E Associazioni di categoria
BT FARMACI VETERINARI

FNOVI e AMNVL

DIREZIONE GENERALE PER LIGIENE E LA SICUREZZA DEGLI
AL

IMENTI E LA NUTRIZIONE
Ufficio 2 LORO SEDI

Registro — Classif:
Alicgati

Oggetto: Emergenza da Coronavirus: sanith pubblica veterinaria ¢ sicurezza alimentare.
Aggiornamento nota DGSAF prot. 5086 del 2 marzo 2020,

In riferimento all’oggetto e rilevata ’evoluzione della situazione sanitaria per SARS-Cov-2
sull’intero territorio nazionale, le scriventi Direzioni Generali, fanno presente quanto segue.

Tenuto conto che con i DPCM dell’8 e 9 marzo 2020, il Governo ha deciso I’estensione a
tutta I'Italia delie aree a contenimento rafforzato e che con il DPCM 11 marzo ha emanato ulteriori
misure di contenimento e gestione, si rende necessario precisare che alle attivitd veterinarie,
produttive ¢ zootecniche individuate come necessarie nella nota DGSAF prot. n. 5086/2020, si
applica la deroga prevista all’articolo 1, lettera a) del DPCM 8 marzo 2020 ¢ successive modifiche,
ossia:

“a) evitare ogni spostamento delle persone fisiche in entrata e in uscita dai territori di cui al
presente articolo, nonché all'interno dei medesimi territori, salvo che per gli spostamenti motivati
da_comprovate esigenze lavorative o situazioni di necessitia ovvero i per motivi di
salute. E' consentito il rientro presso il proprio domicilio, abitazione o residenza;”.

Pertanto, tenuto conto che le limitazioni introdotte dai nuovi DPCM 8 e 9 ¢ 11 marzo c.a.
pon vietano gli spostamenti per comprovati motivi di lavoro, salvo peri soggetti sottoposti a misure
di quarantena o che siano risultati positivi al test per COVID 19, Sl precisa che le misure per la
regolamentazione delle attivita veterinarie, prods gia icil nella nota
DGSAT prot. n. 5086/2020 si applicano all’intero temtono nazionale.

Si ritiene, altresi, opportuno precisare che, in virth dell’estensione delle misure di
rsstnzlone a tutto il temtono nazionale, la prevista validazione da parte dei servizi velerinari per
la iabilitic del p le adibito alle operazioni di carico e scarico
(squadre), degli autamefzz e dei percorsi effettuati tisulta essere superata dall’utilizzo del modello
di autocertificazione previsto dal DPCM del 9 marzo, ferma restando la necessita di garantire la
tracciabilita di animali e merci secondo quanto previsto dalla legislazione vigente .

Si sottolinea che, vista I’attuale situazione epidemiologica europea, le attivita di profilassi ¢
controllo per la prevenzione della diffusione dell’Influenza aviaria e della Peste Suina Africana
sono da ritenersi inderogabili.

Per quanto riguarda i Piani cofinanziati dall’U.E., sara cura di questa Amministrazione
comunicare i termini entro cui dovranno essere presentate le rendicontazioni da parte delle regioni ¢

province autonome, essendo gia intervenuti presso la Commissione europea.

* Firma autografa sostituita a mezzo stampa, ai sensi defPart. 3, comma 2, del D.1gs.39/1993
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Direzione generale per ligiene ¢ la sicurezza degli alimenti ¢ la nutrizione

Via Giorgio Ribotta 5- 001 44Roma

ASSESSORATI ALLA SANITA’

REGIONI E PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO
SERVIZI VETERINARI

LORO SEDI

ASSESSORATO ALL’AGRICOLTURA

PROVINCIA AUTONOMA DI BOLZANO
SEDE

E pe.

Associazioni categoria del settore delle carni ¢ dei prodotti
inclusi i consorzi

Associazioni del settore del latte e dei prodoti lattiero caseari
inclusi i consorzi

Associazioni del settore della pesca

Associazioni del settore delle uova ed ovo-prodotti

DGSAF
-Ufficio 1
SEDE

OGGETTO: Esportazione di alimenti destinati al consumo umano dall’Italia verso i Paesi Terzi.

Si fa riferimento alle manifestazioni di difficolta pervenute a questo Dicastero da parte di diversi
operatori i del settore agro-ali nelle esportazione di prodotti italiani destinati al consumo
umano verso taluni Paesi terzi che hanno preteso rassicurazioni dalle aziende sull’assenza di
contaminazione delle merci da Covid-19.

A tal proposito, si precisa che, come da ioni dell’OMS (Organi; i mondiale della
Sanita) (all. 1-a), si considera pericoloso esclusivamente il consumo di alimenti di origine animale crudi
0 poco cotti. L’esattezza del tempo di sopravvlvenza del virus COVID 19 sulle superﬁm non si conosce.
Gli studi suggeriscono che i le i liminari sul virus COVID-19)
possono persistere sulla superficie per alcune ore o fino a diversi giori. Cid puo variare in condizioni
diverse (ad es. tipo di superficie, temperatura o umidita dell'ambiente) ma che la semplice disinfezione
possa bastare ad ucciderlo ed evitare la propagazione (all. 1- -b).

N A . ————— " ——— P —— S —

.- .

.-

e~

-




Version 1

\v/ Version 1, 7 May 2020 1 April 2020
\/ (I;(f)(t)ﬁea{‘l:i?géllill:ttil:)r:sorgamzatlon ()i P WORLD ORGANISATION FOR ANIMAL HEALTH v
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Response for COVID-19

TESTING OF
LABORATORIES

. . : ) : INFORMAZIONI PROVENIENTI DALLE ISTITUZIONI, DAGLI ORGANI E
ConS|derat|o.ns fgr sampling, testing, and reporting of T, S T O o
SARS-CoV-2 in animals

Prepared by the OIE Preparedness and Resilience Department and the OIE ad hoc Group on COVID-19 and the human-
animal interface

COVI D - 1 9 : Ch annels Of transmis Sion COVID-19, caused by infection with SARS-CoV-2, is a human disejas? which most IikerJ em-ergce‘;ivf:;—r:gair;

animal source and through widespread human to human on became a
. a reminder of the critical importance of the One Health approach. The nature of this new zoonotic virus,
tO fOOd and agrlculture its widespread distribution, and the susceptibility of some animal species to infection means that close
contact between people and animals may result in animal infections. The results of laboratory and
epidemiological field investigations may provide evidence to better assess the implications of widespread
human SARS-CoV-2 infections for animal health and welfare, veterinary public health, and wildlife
conservation. This information can support a range of risk mitigation measures. However, the decision to
carry out animal sampling should have a strong rationale and consider the broader public health response

HUMAN DIAGNOSTIC SPECIMENS IN VETERINARY

The COVID-19 pandemic is creating unprecedented pressure on Public Health services world-wide. A
multidisciplinary collaborative (‘whole-of-society’) approach is required to minimise the impact of this rapidly
spreading virus. Veterinary Services can support Public Health services to meet the extraordinary surge in
demand for diagnostic testing of human samples for SARS-CoV-2 by making available appropriately equipped
and competent veterinary laboratories. In some countries human laboratory diagnostic services are at
maximum capacity and, as an alternative, veterinary laboratories are being asked to provide support.
Veterinary laboratories are well positioned because they have experience in quality assurance, biosafety and
biosecurity, and high throughput testing for the surveillance and control of infectious diseases in animals,
some of which are zoonotic. Additionally, Veterinary Services can provide expertise in the fields of
epidemiology, risk assessment, training and risk communication.

COMMISSIONE EUROPEA

COMUNICAZIONE DELLA COMMISSIONE

sull'attuazione delle corsie verdi («green lanes») previste dagli orientamenti relativi alle misure per la
gestione delle frontiere destinate a tutelare la salute e garantire la disponibilita di beni e servizi
essenziali

2020/C 96 1/01
to COVID-19, including the availability of resources for human sampling and public health measures in ( /C 96 1/01)

A g Y - Testing of human specimens in veterinary laboratories should be part of a coordinated government-led Public
mi I .

Health response and laboratories performing COVID-19 diagnostics should ensure they comply with

regulations regarding the laboratory testing of human specimens. Sintesi

Further information on current knowledge about SARS-CoV-2 in animals can be found on the OIE website:
uestions-and-

https://www.oie.int/scientific-expertise/specific-information-and-recommendations,

— Gli orientamenti relativi alle misure per la gestione delle frontiere destinate a tutelare la salute e garantire la disponibilita di beni e
servizi essenziali ('), adottati dalla Commissione europea il 16 marzo 2020, sottolineano il principio secondo cui tutte le frontiere
1 . interne dellUE dovrebbero rimanere aperte al trasporto di merci e le catene di approvvigionamento devono essere garantite per i
A ShOCk lee NO O ther . prodotti essenziali. La libera circolazione delle merci, specialmente in momenti di emergenza e nell'interesse di tutti, richiede che gli
. Stati membri rispettino e applichino pienamente gli orientamenti in tutti i punti di valico delle frontiere interne. L'obiettivo del
The I m p act Of COVI D _ 1 9 on CO m mod 1ty Ma rke ts presente documento ¢ aiutare gli Stati membri ad attuare gli orientamenti per quanto riguarda le corsie verdi («green lanes»), dando
vita ad un processo collaborativo in tutta 'UE per garantire che tutte le merci, comprese a titolo esemplificativo i beni essenziali come
i prodotti alimentari e le forniture mediche, arrivino a destinazione rapidamente e senza ritardi.

answers-on-2019novel-coronavirus/

Purpose
The following non-prescriptive high-level guidance aims to support a whole-of-society public health
response by providing a list of key considerations for testing human specimens for SARS-CoV-2 (the
causative agent of COVID-19) in veterinary laboratories.

Further information on the public health aspects of COVID-19 can be found on the WHO website:
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019

Purpose
The purpose of this document is to provide high level considerations on sampling, testing, and reporting
of SARS-CoV-2 in animals.

This document does not cover research activities.

— Per preservare il funzionamento delle catene di approwigionamento a livello dell UE e garantire che il mercato unico dei beni funzioni
cor ovunque sussi: 0 siano stati introdotti controlli alle frontiere interne, gli Stati membri sono tenuti a designare
immediatamente tutti i pertinenti punti di valico delle frontiere interne della rete transeuropea di trasporto (TEN-T), e altri punti
aggiuntivi, nella misura ritenuta necessaria, come valichi di frontiera di tipo «corsia verde» per il trasporto terrestre (stradale e
ferroviario), marittimo e aereo.

Considerations

Scope

The following considerations are intended to be non-prescriptive and broad enough to cover a range of 1 Reg u I ato ry affa Irs ( nationa ‘ \eve | )

Veterinary laboratory support to the public health response should respect national regulatory and emergency
response frameworks. These frameworks and specific requirements vary between countries.

human and animal interactions. The aims to diffe iate indivic case from

— Attraversare questi valichi di frontiera di tipo «corsia verde» non dovrebbe richiedere piii di 15 minuti alle frontiere interne terrestri,
compresi i controlli e lo screening sanitario dei lavoratori del settore dei trasporti. I valichi di frontiera di tipo «corsia verde»
dovrebbero essere aperti a tutti i veicoli adibiti al trasporto di merci che trasportano qualsiasi tipo di beni.

research.

During a crisis or state of emergency the government often has powers, if needed, to circumvent existing
regulations to make resources available. This may extend to circumventing regulations in order to allow
veterinary laboratories to receive and test human specimens.

This document will be reviewed and updated as new scientific evidence of SARS-CoV-2 infection in animals

comes to light. T P o

— Gli Stati membri agire per sospend. Ip q tipo di restrizione all'accesso alla
rete stradale in vigore nel loro territorio (divieti di circolazione nel fine settimana, divieti notturni o settoriali ecc.) per il trasporto
stradale di merci e per la necessaria liberta di circolazione dei lavoratori del settore dei trasporti.

1,

1. SARS-CoV-2 as an emerging disease in animals

When considering the deferment of samples from human laboratories to veterinary laboratories a risk
assessment should be conducted, considering factors such as business continuity and prioritization, the types
of test performed and testing requirements, scalability while maintaining quality standards, quality assurance,
biosafety (including sample transport) and biosecurity, data management and reporting, personnel and
logistics, and lastly training needs of personnel. Risk management strategies should aim to reduce identified
risks. This process will support the development of the framework for coordination between veterinary
laboratories and the Public Health services.

Collaboration and coordination across all relevant sectors and disciplines, using a One Health approach, is
required to address zoonotic diseases and other shared health threats at the human-animal-environment
interface. This involves a broad range of actors including the Veterinary Services, public health services,
wildlife agencies, ecology organisations, and the private sector.

Staai) m

— I lavoratori del settore dei trasporti, i dalla loro ci e dal loro luogo di residenza, dovrebbero essere
autorizzati ad attraversare le frontiere interne. E opportuno derogare alle restrizioni di viaggio e in materia di quarantena
obbligatoria per i lavoratori del settore dei trasporti, fatta salva la possibilita per le autorita competenti di adottare misure
proporzionate e specificamente adattate per ridurre al minimo il rischio di contagio.

1. Lepidemia di Covid-19 sta avendo un impatto dirompente sui trasporti e sulla mobilita in Europa. La catena di
approvvigionamento europea si mantiene attraverso un'ampia rete di servizi di trasporto di merci, che comprende
tutti i modi di trasporto. La continuita e la fluidita dei servizi di trasporto terrestre, marittimo e aereo di merci ¢ di
fondamentale importanza strategica per Iintera UE. Le catene di approvvigionamento via terra, in particolare quelle
basate sul trasporto stradale, che oggi rappresentano il 75 % del trasporto di merci, sono state colpite in modo
particolarmente grave dall'introduzione di divieti d'ingresso alle frontiere interne terrestri efo di restrizioni all'accesso
dei conducenti professionali a determinati Stati membri. Negli ultimi giorni i tempi di attesa presso alcune frontiere
interne dell'UE sono stati di oltre 24 ore, anche per le forniture mediche.
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Roadmap

There is broad consensus on the need for research to focus on actions that
can save lives now and to facilitate action so that those affected are promptly|
diagnosed and receive optimal care; while integrating innovation fully within
eachresearch area.

Moreover, there is an imperative to support research priorities in a way that leads to the
development of sustainable global research platforms pre-prepared for the next disease X
epidemic; thus, allowing for accelerated research, innovative solutions and R&D of
diagnostics, therapeutics and vaccines, as well as their timely and equitable access for those

at highest risk.
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