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1 SCOPO

A seguito dellandamento epidemiologico dell'infeae da SARS — Cov 2 si € delineata la
necessita di adottare un’unica ed univoca procedaradottare in caso di contatto con i pazienti
con SINTOMI SIMIL INFLUENZALI o SOSPETTI, e/o POSITIVI COVID-19, afferenti alle
diverse strutture dei tre Presidi Ospedalieri dgliénda Ospedaliera G. Brotzu.

DEFINIZIONE CASO SOSPETTO

In _relazione alla_definizione di caso sospetto ebbbatorio fare riferimento alle indicazioni

ministeriali_piu_recenti (_circolare 09.03.2020 —llegato 1 ). tenuto conto della continua

evoluzione delle definizioni.

2L UOGO DI APPLICAZIONE

Dipartimento Azienda Ospedaliera B. Brotzu

3 CAMPO DI APPLICAZIONE

Tutte le strutture dei Presidi Ospedalier San Meh&usinco, Cao.
4 RESPONSABILITA- PROCESSO —ATTIVITA

DEFINIZIONE DI CONTATTO STRETTO CON SOGGETTO CON SA RS — CoV — 19 SENZA

bPI

Il contatto stretto di un caso possibile/confermat@ definito (Circolare del Ministero della Salute
0006360-27/02/2020) come:

0]
0]

una persona chave nella stessa casdi un caso di COVID-19;

una persona che ha avuto gontatto fisico diretto con un caso di COVID-19(per
esempio la stretta di mano);

una persona che ha avuto un contatto diretto notefpo con le secrezioni di un caso di

COVID-19 (ad esempio toccare a mani nude fazzoletti daaasati);

una persona che ha avuto un contatto diretto daadaccia) con un caso di COVID-1®
distanza minore di 2 metri e di durata maggiore a 3 minuti;

una persona che si e trovata in un ambiente cHadesempio aula, sala riunioni, sala
d'attesa dell'ospedale) con un caso di COVID-19afeeno 15 minuti, a distanza minore
di 2 metri;

Un operatore sanitario o personale di laboratoddeto al test SARS-CoV-2 che presti
assistenza ad un paziente CoV-18enza I'impiego dei DPI raccomandati o mediante
l'utilizzo di DPI non idonei;

Il contatto puo essere avvenuto da 2 giorni prima d4 giorni dopo l'inizio della sintomatologia

(febbre, tosse, insuff. respiratoria)




DEFINIZIONE DI PAZIENTE GUARITO

Si definisce_clinicamente guarito da COVID-19un paziente che diventa asintomatico per risoluziee
della sintomatologia clinica presentata.

o Il soggetto clinicamente guarifio risultare ancora positivo al test per la Bealli SARS-CoV-2.
o |l paziente guaritoe colui il quale risolve i sintomi dell'infezionda COVID-19 e che risulta

negativo in due test consecutivi, effettuati aatigh di 24 ore uno dall’altro, per la ricerca di
SARS-CoV-2.

DPI A SECONDA DEL TIPO DI PAZIENTE

| pazienti piu contagiosi sono guelli che presentatosse e/o starnuti

v' Se i pazienti sospetti/confermati indossano unach@sa chirurgica o si coprono naso e bocca
con un fazzolettda contagiosita si riduce notevolmente

v' Se anche noi indossiamo i DPI (FFP2/FFP3, camiasonsp, guanti, occhiali o schermo
protettivo),il rischio «precipita»

PRATICHE RACCOMANDATE PER L'ASSISTENZA SANITARIA DE LLE PERSONE IN
ISOLAMENTO DA PARTE DI OPERATORI SANITARI

Gli operatori sanitari che prestano cure diretteagjgetto in isolamente$empio: esame fisigodevono
indossare:

0 camice monouso

0 mascherina chirurgica
0 protezione oculare

0 guanti

v' Dopo I'eliminazione delle protezioni, effettuare acurata igiene delle mani con soluzione
idroalcolica o, se non disponibile oppure mani vibilmente sporche, con acqua e sapone

v' Mascherine e guanti non possono essere riutilizzati

v Le indicazioni riguardo la igienizzazione delle suerfici, la biancheria e i rifiuti sono le stesse
riportate per I'assistenza ai casi domiciliari



IN CASO DI SCARSA DISPONIBILITA DI DPI
Center for Disease Control and Prevention (CDC)AUS

» Se scarseggiassero i DPI, il personale puo rimgos@lamente guanti e camice e praticare I'igiene
delle mani tra un paziente e l'altro, mantenendthi@di e mascherina (uso prolungato)

> |l rischio di trasmissione tramite occhiali e masghe durante I'uso prolungato e da considerarsi
molto basso

DPI A SECONDA DEL TIPO DI CONTATTO ASSISTENZIALE

» Contatto ravvicinato (< 1 metro) e prolungato (> 15minuti) con paziente senza mascherina
chirurgica

* Quando si eseguarmrocedure in grado di produrre aerosol delle secioni del paziente
nebulizzazione di farmaci

Intubazione/estubazione

rianimazione

induzione dell’espettorato
broncoscopia, broncoaspirazione, EGDS
ventilazione non invasiva

O O O O O O

SOLO IN QUESTI CASI, E OBBLIGATORIA LA MASCHERINA F _ FP2/FFP2/FFP3

SELEZIONE DEL P ERSONALE SANITARIO

> Personale dedicato ai pazienti sospetti/infetti stte tra quello in turno (come gia si pratica per
Klebsiella KPC+, CDAD)

» Limitare, per quanto possibjlextutti per tutto»

SI EVITANO RIPETUTI ACCESSI, VESTIZIONE E SVESTIZIONE CON ECCESSIVO CONSUMO DI DPI



PROTEZIONE DEGLI OPERATORI SANITARI
VAdALLEGATO 1 : Rapporto ISS COVID-19 n. 2/202@ggiornato al 28 marzo 2020

Indicazioni ad interim per un utilizzo razionale lldeprotezioni per infezione da SARS-COV-2 nelle
attivitd sanitarie e sociosanitarie (assistenza egcetti affetti da Covid-19) nell’attuale scenario
emergenziale SARS-COV-2

Gruppo di Lavoro ISS Prevenzione e Controllo delfezioni

» L'ISS fornisce indicazioni sull'utilizzo dei dispitigi di protezione individuale durante I'assistanz
ai pazienti.

> Le indicazioni contenute nel documento sono staavate dal Comitato Tecnico Scientifico
attivo presso la Protezione Civile e recepite dadistero.

» |l documento indica quali sono i dispositivi di ggpione (guanti, mascherine, camici o occhiali)
nei principali contesti in cui si trovano gli optya sanitari che entrano in contatto con i pazient
affetti da Covid-19 raccomandando l'uso delle masce con filtranti facciali (FFP2 e
FFP2/FFP3) in tutte le occasioni a rischio.

OPERATORE SANITARIO ESPOSTO A SARS COV-2 (propostaECDC 25.3.20)

» Se esposizione senza indossare DPI (alto rischio):

o0 esclusione dal lavoro e sorveglianza attiva pegib4ni dall’ultima esposizione con tampone a
carico dell'IP

» Se esposizione con tutti i DPI necessari (bassoatso):

o self monitoring senza astensione dal lavoro
0 autoisolamento se diventasse sintomatico
0 tampone: prioritario

TRASPORTO DEI PAZIENTI

» | pazienti COVID + devono indossarertascherina chirurgica durante il trasporto

» Se non la tollerassero, coprire naso e bocca corsseto(il lenzuolo, un fazzoletto anche
di carta, un piccolo asciugamano)



COME INDOSSARE E TOGLIERE | DPI
Fonte: Center for Disease Control and PreventiddhGiC USA

SEQUENCE FOR REMOVING PERSONAL SECUENCIA PARA QUITARSE EL EQUIPO

PROTECTIVE EQUIPMENT (PPE) DE PROTECCION PERSONAL (PPE)

Except for respirator, remova PPE at doorway or in anteraom. Con ko excepcién del respiredor, quiiese o PPE an | onirodo de o
Remowva respirator after leaving patient room and closing door. puerio o en lo anfesalo. Guiiesa o respirodor después de salir de o
hobiiocion del paciente v de comar la pueria.

1. GLOVES

n Owhside of gloves i confominated!

u Grasp outside of giove with opposile :_.||l:.ur=::i
hond; pesl off

= Hold ramoved glove in gloved hand

L] &Ildi H"/EE'I'E G{ UI"a:E-\'E'd hr."'ld L'I'IdEf TEMOInnG

glove at wrist
= Peel glove off over first glove

m Discard gloves. in woste confoiner

2, GOGGLES OR FACE SHIELD

= Owhide of goggles or foce shisld is
::.-rorri"~|:|l=_\:|0|9

= To'remove, handle |:n,' head band or
ear piecas

= Ploce in designated recepiacle for
reprocessing or in woste confainer

. GOWN
Gown front ond sleeves ore confaminated|

Unfasten ties

- N N

Pull away from neck and shoulders, touching
inside of gown oniy

Turn gown inside out

u Fold or roll into @ bundle ond discard

4. MASH OR RESPIRATOR

= Front of mask/respiratar is contominated —
DO NOT TOUCH!

u Grasp bottom, then iop ties or elostics and
remave

= Discard in woske container

PERFORM HAND HYGIENE IMMEDIATELY AFTER REMOVING ALL PPE

(£

In caso di errore durante la rimozione dei DPI...

o effettuare I'igiene delle mani e proseguire
ripeterla a fine operazione di svestimento

o

1. GUANTES
m £ exterior de los guontes esid confominado!

m Agorme lo porie exterior del guanie con o mano
cpussio en lo que fodovia fene puesio &l guants
¥ quiteselo

m Sosiengo &l guanie gue se quits con lo mano
enguaniodo

m Daslice los dedos de fo mons sin guonie por
debojo def oiro guante que no s= ha quitado
todovio a lo alfuro de lo mufeca

® Quitese of guante de monera que ocobe
cubrisndo su'pn'nssr guanfe

m Amojs los guantes en of redpiente oe deshechos

2, GAFAS PROTECTORAS O CARETA

w ;H exterior de los gofas profeciores o de fo
carefo sstd contominadol

® Poro quitdrselos, omels por la parte de lo bondo
de Iz cabezo o de los piezos de los orejos

» Coldquelns en & mdpients designodo para
reprocesar malkericlkes o de materioles de deshecho

3. BATA

® ;lo porte delonfera de lo bolo v los mangos
estan contominados!

® Desote fos cordones

» Tocando solomente ef inferior de lo bata, pasalo
por encima dal cuells y de los hombros

n Voltes lo bato of revés

m Débielo o enrollele y deséchelo

4. MASCARA O RESPIRADOR
® |g porie defoniero de o mascora o respirador
estd confominado — NG LA TOGUET

® Primero ogorre ko porfe de obojo, lvego los
cordonegs o bondo eldstica .;(:_- orriba y por iitima
quitese lo mascomm o respirodor

m Amdjelo en of redpiente do deshechos

EFECTUE LA HIGIENE DE LAS MANOS INVEDIATAMENTE DESPUES
DE QUITARSE CUALQUIER EQUIPO DE PROTECCION PERSONAL




IPOCLORITO (Varechina)

v | prodotti a base di cloro (ipoclorito di sodio)ng®no venduti come candeggina (varechina) a una
concentrazione variabile.

v Se é al 5% di contenuto di clorp la soluzione allo 0,5%, necessaria per la digiofes
corrisponde a 1L di candeggina e 9 L d’acqua

v Se é al 10% corrisponde a 1 L di candeggina etr2@’acqua.

COME ESEGUIRE | PRELIEVI

v Fare anche riferimento alle procedure per tamp@néCpronavirus e Film array elaborate dal dott.
G.C. Angioni

v' Si pratica un tampone rino-faringeo oppure un tampaoe oro-faringeo

Y

La presenza di abbondante muco nasale interfenesgativamente sull’esecuzione del test

> In tal caso, o in presenza di deformitésequire tampone orofaringeo toccando
contemporaneamente tonsilla e faringe, bilateralense tollerato, ruotandolo 2-3 volte

TRASPORTO DE| CAMPIONI

* Se trasporto interno alla struttura, mettere lavgita, etichettata con dati anagrafici, in doppia
busta con scrittarischio biologico»

* Se spedizione su strada, mettere la doppia busta @ontenitore di plastica rigida o di cartone



S RIFERIMENTI DOCUMENTALLI

* OMS (who.org)

+ CDC-USA (cdc.gov)

» ECDC (ecdc.covid 19)

* Ministero della salute (salute.gov.it)



