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* Attraverso SMI è stata realizzata la sospensione del cartaceo nel 2017
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• Decreto Ministeriale del 15 dicembre 1990 
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DECRETO 7 

marzo 2022

Revisione del 

sistema di 

segnalazione 

delle malattie 

infettive 

(PREMAL)

PREMAL

Regione X, ASL 1Regione X, ASL 2
Regione Y, ASL 1

«disciplina l’organizzazione e il 
funzionamento presso il Ministero della 
salute del Sistema di segnalazione delle 
malattie infettive, denominato 
PREMAL»

ARTICOLO 2 – AMBITO DI 
APPLICAZIONE

IL SISTEMA REGIONALE – IL NUOVO DECRETO «PREMAL»

Utilizzo diretto 
dell’applicativo PREMAL 

da parte degli utenti delle 
Aziende USL

Cooperazione applicativa



IL SISTEMA REGIONALE – IL NUOVO DECRETO «PREMAL»

PREMAL

✓ Individuazione di un numero limitato di malattie (78 
malattie, allegato A) definite «prioritarie» che devono 
essere notificate al Ministero

✓ Adozione per tutte le 78 malattie di una classificazione di 
caso 

✓ Struttura a matrice che caratterizza, per ciascuna delle 
malattie, le sezioni di approfondimento richieste 
(BLOCCHI) 

PREMAL - NOVITA’ FONDAMENTALI



ASPETTI POSITIVI

✓ L’Italia vede finalmente la nascita di una raccolta 
sistematizzata e in tempo reale delle malattie 
infettive, integrando le classificazioni di caso europee 
che non erano state recepite dal 2008 (solo da ISS in 
modo specifico per le sorveglianze).

✓ Le Regioni che non hanno mai avuto un sistema 
informatizzato per la segnalazione hanno ora un 
sistema pronto all’utilizzo, sempre aggiornato.

✓ PREMAL integra un sistema di visibilità verso le 
segnalazioni di residenti in altre Regioni che di fatto 
sostituisce il modello 15.

✓ PREMAL garantisce l’adempimento di tutti i debiti 
verso gli organi europei e permette una elaborazione 
dei dati a livello italiano.

✓ PREMAL non rileva tutte le malattie infettive. Le malattie 
escluse dalla lista dell’allegato A, che vanno comunque 
segnalate dal medico, rimangono a livello AUSL/Regione e 
non vanno trasmesse al Ministero (Es. COVID).

✓ PREMAL non integra le sorveglianze speciali dell’ISS, che 
rimangono come flussi paralleli e indipendenti. Allo stesso 
modo sono escluse HIV/AIDS e le sorveglianze ministeriali 
(CPE, Chimaera,…). 

✓ PREMAL prevede la possibilità di integrare i sistemi 
regionali esistenti in cooperazione applicativa, ma non 
prevede un ritorno informatizzato delle schede validate a 
livello nazionale né della classificazione di caso.

✓ PREMAL non sfrutta ad oggi un’anagrafica 
standardizzata, con evidente problematicità nel collegarsi 
ad altre banche dati come ad es. anagrafe vaccinale 
nazionale.

ASPETTI CRITICI

IL SISTEMA REGIONALE – IL NUOVO DECRETO «PREMAL»



SCENARIO A – PASSAGGIO A PREMAL

Regione

Ministero

Aziende USL

PREMAL

SCENARIO B – INTEGRAZIONE CON PREMAL (COOPERAZIONE APPLICATIVA)

Regione

ISS

Aziende USL

SMI ? Utilizzo di PREMAL per flusso ministeriale
MA

Piattaforma alternativa per la gestione delle 
sorveglianze speciali, con inserimento e 

gestione in doppio degli eventi 

Regione

Aziende USL

SMI

Ministero PREMAL

ISS
Piattaforme 
specifiche

Utilizzo di SMI per gestione eventi infettivi E 
integrazione verso sistemi nazionali

MA
Profonda revisione e adattamento del sistema 
informativo regionale per gestire tutti i flussi 

nello stesso applicativo

IL SISTEMA REGIONALE – IL NUOVO DECRETO «PREMAL»



OGGIIl Sistema informativo 
regionale INTEGRAZIONE 

CON PREMAL



INTEGRAZIONE E IMPATTO SUL SISTEMA REGIONALE

✓ Revisione lista patologie

✓ Integrazione delle classificazioni di caso 

✓ Revisione dei tracciati e dei campi (approccio a blocchi)
✓ Revisione dei campi delle sorveglianze speciali 
✓ Razionalizzazione delle informazioni duplicate tra Ministero e ISS

✓ Revisione dei tempi di consolidamento (specifici)

✓ Gestione dei focolai

IL SISTEMA REGIONALE – INTEGRAZIONE CON «PREMAL»



REVISIONE LISTA PATOLOGIE

Codice padre Codice Descrizione

001 001 COLERA

001 001.0 COLERA - COLERA DA VIBRIO CHOLERAE

001 001.1 COLERA - COLERA DA VIBRIO CHOLERAE EL TOR

001 001.9 COLERA - COLERA NON SPECIFICATO

002 002 FEBBRE TIFOIDE PARATIFOIDE

002 002.0 FEBBRE TIFOIDE PARATIFOIDE - FEBBRE TIFOIDE

002 002.1 FEBBRE TIFOIDE PARATIFOIDE - PARATIFO A

002 002.2 FEBBRE TIFOIDE PARATIFOIDE - PARATIFO B

002 002.3 FEBBRE TIFOIDE PARATIFOIDE - PARATIFO C

002 002.9 FEBBRE TIFOIDE PARATIFOIDE - PARATIFO NON SPECIFICATO

003 003 ALTRE INFEZIONI DA SALMONELLA (SALMONELLOSI)

003 003.0 ALTRE INFEZIONI DA SALMONELLA (SALMONELLOSI) - GASTROENTERITE DA SALMONELLA

003 003.1 ALTRE INFEZIONI DA SALMONELLA (SALMONELLOSI) - SETTICEMIA DA SALMONELLA

003 003.2 ALTRE INFEZIONI DA SALMONELLA (SALMONELLOSI) - INFEZIONI LOCALIZZATE DA SALMONELLA

003 003.20 ALTRE INFEZIONI DA SALMONELLA (SALMONELLOSI) - INFEZIONI LOCALIZZATE DA SALMONELLA, NON SPECIFICATE

003 003.22 ALTRE INFEZIONI DA SALMONELLA (SALMONELLOSI) - POLMONITE DA SALMONELLA

003 003.23 ALTRE INFEZIONI DA SALMONELLA (SALMONELLOSI) - ARTRITE DA SALMONELLA

003 003.24 ALTRE INFEZIONI DA SALMONELLA (SALMONELLOSI) - OSTEOMIELITE DA SALMONELLA

003 003.29 ALTRE INFEZIONI DA SALMONELLA (SALMONELLOSI) - ALTRE INFEZIONI LOCALIZZATE DA SALMONELLA

003 003.8 ALTRE INFEZIONI DA SALMONELLA (SALMONELLOSI) - ALTRE INFEZIONI SPECIFICHE DA SALMONELLA

003 003.9 ALTRE INFEZIONI DA SALMONELLA (SALMONELLOSI) - INFEZIONI DA SALMONELLA NON SPECIFICATE

004 004 SHIGELLOSI

004 004.0 SHIGELLOSI - SHIGELLA DYSENTERIAE

004 004.1 SHIGELLOSI - SHIGELLA FLEXNERI

004 004.2 SHIGELLOSI - SHIGELLA BOYDII

004 004.3 SHIGELLOSI - SHIGELLA SONNEI

004 004.8 SHIGELLOSI - ALTRE INFEZIONI SPECIFICHE DA SHIGELLA

004 004.9 SHIGELLOSI - SHIGELLOSI NON SPECIFICATA

005 005 ALTRE INTOSSICAZIONI ALIMENTARI (BATTERICHE)

005 005.0 ALTRE INTOSSICAZIONI ALIMENTARI (BATTERICHE) - INTOSSICAZIONE ALIMENTARE DA STAFILOCOCCO

005 005.2 ALTRE INTOSSICAZIONI ALIMENTARI (BATTERICHE) - INTOSSICAZIONE ALIMENTARE DA CLOSTRIDIUM PERFRINGENS (C. WELCHII)

005 005.3 ALTRE INTOSSICAZIONI ALIMENTARI (BATTERICHE) - INTOSSICAZIONE ALIMENTARE DA ALTRI CLOSTRIDI

005 005.4 ALTRE INTOSSICAZIONI ALIMENTARI (BATTERICHE) - INTOSSICAZIONE ALIMENTARE DA VIBRIO PARAHAEMOLYTICUS

005 005.81 ALTRE INTOSSICAZIONI ALIMENTARI (BATTERICHE) - INTOSSICAZIONE ALIMENTARE DA VIBRIO VULNIFICUS

005 005.82 ALTRE INTOSSICAZIONI ALIMENTARI (BATTERICHE) - INTOSSICAZIONE ALIMENTARE DA BACILLUS CEREUS

005 005.89 ALTRE INTOSSICAZIONI ALIMENTARI (BATTERICHE) - ALTRE INTOSSICAZIONI ALIMENTARI BATTERICHE

005 005.9 ALTRE INTOSSICAZIONI ALIMENTARI (BATTERICHE) - INTOSSICAZIONE ALIMENTARE NON SPECIFICATA

005.1 005.1 BOTULISMO

006 006 AMEBIASI

006 006.0 AMEBIASI - DISSENTERIA AMEBICA ACUTA SENZA MENZIONE DI ASCESSO

006 006.1 AMEBIASI - AMEBIASI INTESTINALE CRONICA SENZA MENZIONE DI ASCESSO

006 006.2 AMEBIASI - COLITE AMEBICA NON DISSENTERICA

006 006.3 AMEBIASI - ASCESSO AMEBICO DEL FEGATO

006 006.4 AMEBIASI - ASCESSO AMEBICO DEL POLMONE

006 006.5 AMEBIASI - ASCESSO AMEBICO DELL'ENCEFALO

006 006.6 AMEBIASI - ULCERA AMEBICA DELLA PELLE

006 006.8 AMEBIASI - INFEZIONE AMEBICA DI ALTRE SEDI

006 006.9 AMEBIASI - AMEBIASI NON SPECIFICATA

007 007 ALTRE MALATTIE INTESTINALI DA PROTOZOI

007 007.0 ALTRE MALATTIE INTESTINALI DA PROTOZOI - BALANTIDIASI

007 007.1 ALTRE MALATTIE INTESTINALI DA PROTOZOI - GIARDIASI

PREMAL (allegato A)SMI (ICD-9 CM 2007)

…circa 1.300 codici singoli… …78 malattie…

IL SISTEMA REGIONALE – INTEGRAZIONE CON «PREMAL»



1. Tutti i codici ICD-9 del capogruppo si traducono perfettamente nella categoria di malattia PREMAL

• Esempio: COLERA Codice Descrizione PREMAL

001 COLERA COLERA

001.0 COLERA - COLERA DA VIBRIO CHOLERAE COLERA

001.1 COLERA - COLERA DA VIBRIO CHOLERAE EL TOR COLERA

001.9 COLERA - COLERA NON SPECIFICATO COLERA

Codice Descrizione PREMAL

085 LEISHMANIOSI

085.0 LEISHMANIOSI - LEISHMANIOSI VISCERALE [KALA-AZAR] LEISHMANIOSI VISCERALE

085.1 LEISHMANIOSI - LEISHMANIOSI CUTANEA SECCA LEISHMANIOSI CUTANEA

085.2 LEISHMANIOSI - LEISHMANIOSI CUTANEA UMIDA LEISHMANIOSI CUTANEA

085.3 LEISHMANIOSI - LEISHMANIOSI CUTANEA DIFFUSA LEISHMANIOSI CUTANEA

085.4 LEISHMANIOSI - LEISHMANIOSI CUTANEA AMERICANA LEISHMANIOSI CUTANEA

085.5 LEISHMANIOSI - LEISHMANIOSI MUCOCUTANEA (americana)

085.6 LEISHMANIOSI - LEISHMANIOSI MUCOSA

085.8 LEISHMANIOSI - LEISHMANIOSI CUTANEA NON SPECIFICATA LEISHMANIOSI CUTANEA

085.9 LEISHMANIOSI - LEISHMANIOSI NON SPECIFICATA

Qualsiasi codice selezionato 
deve essere trasmesso a 
PREMAL (stessa scheda e 
stessa classificazione di caso 
sia in SMI che in PREMAL)

Alcuni codici non devono 
essere trasmessi verso PREMAL

2. Solo alcuni dei codici ICD-9 del capogruppo si traducono nella categoria di malattia PREMAL

• Esempio: LEISHMANIOSI

L’operazione di revisione della lista delle patologie non è sempre stata semplice. Si sono generate 3 macro-situazioni:

IL SISTEMA REGIONALE – INTEGRAZIONE CON «PREMAL»

Stessa struttura scheda SMI, in 
PREMAL stessa struttura ma 
diversa classificazione di caso



L’operazione di revisione della lista delle patologie non è sempre stata semplice. Si sono generate 3 macro-situazioni :

Codici specifici 
contenuti nella stessa 
scheda SMI inviano 
schede con struttura e 
classificazioni diverse 
verso PREMAL

3. Codici ICD-9 diversi si traducono in malattie PREMAL diverse

• Esempio: ALTRE MALATTIE INTESTINALI DA PROTOZOI
Codice Descrizione PREMAL

007 ALTRE MALATTIE INTESTINALI DA PROTOZOI INFEZIONI, TOSSINFEZIONI DI ORIGINE ALIMENTARE

007.0 ALTRE MALATTIE INTESTINALI DA PROTOZOI - BALANTIDIASI INFEZIONI, TOSSINFEZIONI DI ORIGINE ALIMENTARE

007.1 ALTRE MALATTIE INTESTINALI DA PROTOZOI - GIARDIASI GIARDIASI

007.2 ALTRE MALATTIE INTESTINALI DA PROTOZOI - COCCIDIOSI INFEZIONI, TOSSINFEZIONI DI ORIGINE ALIMENTARE

007.3 ALTRE MALATTIE INTESTINALI DA PROTOZOI - TRICOMONIASI INTESTINALE INFEZIONI, TOSSINFEZIONI DI ORIGINE ALIMENTARE

007.4 ALTRE MALATTIE INTESTINALI DA PROTOZOI - CRIPTOSPORIDIOSI CRIPTOSPORIDIOSI

007.5 ALTRE MALATTIE INTESTINALI DA PROTOZOI - CICLOSPORIASI INFEZIONI, TOSSINFEZIONI DI ORIGINE ALIMENTARE

007.8 ALTRE MALATTIE INTESTINALI DA PROTOZOI - ALTRE MALATTIE INTESTINALI DA PROTOZOI INFEZIONI, TOSSINFEZIONI DI ORIGINE ALIMENTARE

007.9 ALTRE MALATTIE INTESTINALI DA PROTOZOI - MALATTIA INTESTINALE NON SPECIFICATA DA PROTOZOIINFEZIONI, TOSSINFEZIONI DI ORIGINE ALIMENTARE

IL SISTEMA REGIONALE – INTEGRAZIONE CON «PREMAL»

modifica struttura scheda all’interno di SMI



CLASSIFICAZIONE DI CASO

➔ INTEGRAZIONE IN SMI, PER LE 
MALATTIE PRESENTI IN ALLEGATO A, 
DI UNA NUOVA SEZIONE CON 
CAMPI SPECIFICI PER LA 
DEFINIZIONE DI CASO 
(AUTOMATICA)

➔ CRITICITA’

IL SISTEMA REGIONALE – INTEGRAZIONE CON «PREMAL»



CASO DI 
MALATTIA

MALATTIE 
PREMAL

CRITERI 
PREMAL

CLASSIFICAZIONE EU

CLASSIFICAZIONE MINISTERO

CLASSIFICAZIONE RER

MALATTIE 
NO PREMAL

CRITERI GENERICI
Clinico – Epidemiologico 

- Laboratoristico

CLASSIFICAZIONE «DM 15/12/90» il 
caso può essere classificato solo come 
confermato o non caso, 
indipendentemente dai criteri clinici 
selezionati

CLASSIFICAZIONE DI CASO: FONTI Per ciascuna malattia ➔ Malattia + criteri + regola = Classificazione

IL SISTEMA REGIONALE – INTEGRAZIONE CON «PREMAL»



SCHEDA BASE

CAMPI 
PREVALORIZZATI

CAMPI RECUPERATI 
DA ARA

IL SISTEMA REGIONALE – INTEGRAZIONE CON «PREMAL»



TR PREMAL STRUTTURA SMI

NUOVO TRACCIATO SMI 

IL SISTEMA REGIONALE – INTEGRAZIONE CON «PREMAL»



Medico 
segnalatore

Regione

PREMAL

Azienda USL

SEGNALAZIONE
✓ Alert: entro 12 ore
✓ No alert: entro 48 ore 

NOTIFICA
✓ Alert: entro 24 ore
✓ No alert: entro 7 giorni

AGGIORNAMENTO
✓ Real-time

VALIDAZIONE AUSL E REGIONE
✓ 60 + 60 = 120 giorni escluse 

eccezioni

VALIDAZIONE MINISTERO
✓ 60 giorni escluse eccezioni

SCHEMA DEL FLUSSO INFORMATIVO

IL SISTEMA REGIONALE – INTEGRAZIONE CON «PREMAL»



GESTIONE FOCOLAI

➔ IN PREMAL I FOCOLAI VENGONO 
GESTITI SEMPLICEMENTE COME 
GRUPPO DI SCHEDE, SENZA 
APPROFONDIMENTI/DATI 
EPIDEMIOLOGICI

➔ LA REGIONE HA DECISO DI 
MANTENERE LE SCHEDE DI 
SEGNALAZIONE DEI FOCOLAI SENZA 
TRASMETTERLE AL MINISTERO. CIO’ 
CONSENTE DI GESTIRE TRA TUTTE 
LA SORVEGLIANZA MTA

IL SISTEMA REGIONALE – INTEGRAZIONE CON «PREMAL»



DOMANIIl Sistema informativo 
regionale PROSPETTIVE



SISTEMA DI SEGNALAZIONE DELLE MALATTIE INFETTIVE

Prossimi step

1. Ottimizzare la trasmissione a PREMAL completando l’individuazione degli errori di 
trasmissione di ciascuna singola scheda (conclusione della fase di trasmissione massiva 
mensile).

2. Avviare la trasmissione in «real-time» del nuovo inserimento, della modifica e 
dell’eliminazione della scheda.

3. Approfondire la coerenza delle classificazione di caso controllate attraverso l’algoritmo 
implementato a livello regionale e quelle attribuite dal ministero, che non sono 
recuperabili via web-service (analisi record-linkage manuale).

4. Proseguire il lavoro di condivisione con i referenti aziendali e gli operatori per individuare 
le criticità e condividere soluzioni e novità.



Grazie per 
l’attenzione!
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