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Circ. Min. Salute n. 27648 del 08.09.23 . . . . . . . . .
Ai Direttori Generali e Sanitari degli Enti ed Aziende

Sanitarie del FVG

Ai Direttori dei Dipartimenti di Prevenzione ed Aziende
Sanitarie del FVG

Ai Direttori dei Laboratori di Microbiologia degli Enti ed
Aziende Sanitarie del FVG

Ai medici competenti degli Enti ed Aziende Sanitarie
del FVG

Alle strutture sanitarie private e loro medici competenti

Ep.c
All'Assessore alla Salute
Al Direttore Centrale Salute

Al prof. Fabio Barbone — TASK Force COVID-19 FVG

Oggetto: aggiornamento misure di prevenzione infezione da SARS-CoV-2 nelle
strutture sanitarie e socio-sanitarie

Nelle ultime settimane il quadro epidemiologico registra a livello nazionale un
incremento dei casi di infezione da SARS-CoV-2 accompagnato da un lieve aumento
dell'occupazione dei postiletto in area medica. Dal monitoraggio effettuato dal Ministero della

Salute, in collaborazione con [llstituto Superiore di Sanita, emerge come lincidenza
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settimanale sia passata dai 10 casi su 100.000 abitanti nella settimana 10-16/08/2023 ai 25
casi su 100.000 abitanti nella settimana 24-30/08/2023, con I'occupazione di posti letto di
area medica che nelle ultime due rilevazioni ¢ variata dal 2% al 2,7% (rilevazioni del 22 e
30/08/2023). Stabilmente bassa I'occupazione di posti letto di terapia intensiva, intorno al
0,4%-0,5%. In questo scenario, si € registrato anche in Friuli Venezia Giulia un incremento
dellincidenza che si attestava su 8 casi ogni 100.000 abitanti nella settimana 10-16/08/2023
e su 24 casi ogni 100.000 abitanti nella settimana 24-30/08/2023. Anche 'occupazione dei
posti letto di area medica ha quindi seguito 'andamento nazionale, passando nelle ultime due
rilevazioni dal 2,5% al 2,9% (rilevazioni del 22 e 30/08/2023) mentre 'occupazione di posti letto
di terapia intensiva € variata dallo 0,6% all'1,1% (rilevazioni del 22 e 30/08/2023). Al momento,
dunque, il coinvolgimento delle strutture sanitarie appare limitato. Va inoltre considerato che,
sulla base delle periodiche misurazioni eseguite da questa Direzione, solo una proporzione pari
all'11-18% dei pazienti positivia SARS-CoV-2 e ricoverati nei presidi ospedalieri della Regione,

presenta l'infezione come causa di ricovero.

Visto il quadro descritto e I'approssimarsi della stagione autunnale, considerate le
caratteristiche di diffusivita e infettivita delle varianti di SARS-CoV-2 attualmente circolanti e
tenuto conto dello stato immunologico della popolazione regionale e degli operatori sanitari
regionali nei confronti dello specifico agente patogeno,

considerata la Circolare del Ministero della Salute n. 27648 del 08.09.23 avente
oggetto “Indicazioni per I'effettuazione dei test diagnostici per SARS-CoV-2 per I'accesso e il
ricovero nelle strutture sanitarie, residenziali sanitarie e socio-sanitarie”

si inviano le seguenti indicazioni da attuarsi nelle strutture sanitarie e socio-sanitarie

regionali.

1-SORVEGLIANZA DEGLI OPERATORI SANITARI

Per quanto riguarda la sorveglianza degli operatori sanitari, si raccomanda che
vengano effettuati tamponi per la diagnosi diinfezione da SARS-Cov-2 solo agli operatori delle
Aziende Sanitarie sintomatici. Un tanto potra essere applicato anche nei confronti degli
operatori delle residenze per anziani.

E' indispensabile quindi in tale contesto sensibilizzare gli operatori a non recarsi al

lavoro con una_sintomatologia suggestiva per infezione respiratoria e a sottoporsi

immediatamente ad un test diagnostico, laddove possibile anche per gli altri virus respiratori.
Si rammenta, a tale proposito, che la Circolare del Ministero della Salute n. 0025613-
11/08/2023 avente oggetto "Aggiornamento delle misure di prevenzione della trasmissione di

SARS-CoV-2", stabilisce che gli operatori addetti all'assistenza sanitaria e socio-sanitaria con



diagnosi di infezione da SARS-CoV-2 devono evitare il contatto con pazienti a rischio e un

tanto é ribadito anche nella circolare in oggetto.

A discrezione del medico competente, della struttura deputata alla valutazione del
rischio clinico, dei Direttori Sanitari delle residenze per anziani (o del referente medico o del
referente COVID-19 della struttura o di altra figura di riferimento) e delle osservazioni dei
Dipartimenti di Prevenzione sullandamento locale della infezione, lo screening potra

comungue essere ripristinato in qualsiasi momento.

2 - GESTIONE DELLO SCREENING DEI PAZIENTI E DEI VISITATORI PRESSO LE STRUTTURE
SANITARIE E SOCIO-SANITARIE

Alla luce delle raccomandazioni della Circolare d.d. 08.09.23 della Direzione Generale
della Prevenzione:
1. Accesso in Pronto Soccorso e accesso per ricovero nelle strutture sanitarie:
e ai pazienti che non presentano sintomi compatibili con COVID-19 al triage
effettuato all'accesso al Pronto Soccorso non € indicata I'esecuzione del test per

SARS-CoV-2.

e ai pazienti che presentano sintomi con quadro clinico compatibile con COVID-19 &

indicata l'effettuazione di test diagnostici per SARS-CoV-2. Laddove possibile, &

opportuno attivare/mantenere un percorso pit ampio di sorveglianza epidemiologica
con laricerca di altri virus (esempio: virus influenzali A e B, VRS, Adenovirus, Bocavirus,
Coronavirus umani diversi da SARS-CoV-2, Metapneumovirus, virus Parainfluenzali,
Rhinovirus, Enterovirus).

e ai pazienti che all'anamnesi dichiarano di aver avuto contatti stretti con un caso

confermato COVID-19, con esposizione negli ultimi 5 giorni, € indicata l'effettuazione

di test diagnostici per SARS-CoV-2.

e ai pazienti asintomatici che devono effettuare ricovero o un trasferimento (sia

programmato che in emergenza) in setting assistenziali ad alto rischio (es. reparti nei

quali sono presenti pazienti immunocompromessi) ¢ indicata I'effettuazione di test

diagnostici per SARS-CoV-2.

2. Accesso alle strutture residenziali sanitarie e socio-sanitarie:
Agli ospiti che devono accedere (es. nuovi ingressi, trasferimenti) alle strutture
residenziali sanitarie e socio-sanitarie, in cui siano presenti persone fragili a rischio per
eta o patologie concomitanti, € indicata l'effettuazione di test diagnostici per SARS-

CoV-2 al momento dell'accesso presso la struttura.



Siricorda che, secondo quanto indicato dal Ministero della Salute nella Circolare del 11.08.23,
le regole per I'isolamento delle persone con diagnosi confermata di COVID-19 ricoverate in
ospedale oppure ospiti di RSA/residenza per anziani sono invariate, ed esse devono essere

sottoposte a isolamento secondo le procedure ordinarie fin qui attuate.

Per quanto riguarda i DPI delle vie respiratorie, come gia comunicato con nota n.
256894 d.d. 03.05.2023, ad eccezione delle situazioni in cui vi € obbligo di indossarli per
visitatori e lavoratori come previsto dalla Ordinanza del Ministro della Salute d.d. 28.04.2023,
si ribadisce che e discrezionale, da parte delle Direzioni Sanitarie, decidere in merito
all'opportunita dell'uso nei reparti e ambienti delle strutture sanitarie/socio-sanitarie diversi
da quelli indicati al comma 1 dell'Ordinanza sopra richiamata e nelle sale di attesa, e da parte
dei medici di medicina generale e dei pediatri di libera scelta per quanto riguarda gli ambulatori
medici.

E' necessario raccomandare ai visitatori delle summenzionate strutture di non

farvi accesso in presenza di sintomi respiratori di qualsiasi natura.

3 - SORVEGLIANZA VIROLOGICA

Si ricorda che e necessario proseguire con la sorveglianza e il sequenziamento del
genoma virale per identificare le varianti circolanti sul territorio regionale, pertanto, si
raccomanda di inviare al laboratorio regionale di riferimento per la sorveglianza virologica
(UCO Igiene e Medicina Preventiva di ASU Gl) un congruo numero di tamponi positivi a SARS-
CoV-2.

Ringraziando per la collaborazione, I'occasione e gradita per porgere distinti saluti.

IL DIRETTORE DEL SERVIZIO
Dott. Manlio PALEI
(f.to digitalmente)
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Federazione Nazionale Ordine dei Medici
Chirurghi e degli Odontoiatri
segreteria(@pec.fhomeeo.it

FNOFI Federazione Nazionale Ordini Fisioterapisti
fnofi@pec.fnofi.it

FNOPI Federazione Nazionale Ordini Professioni
Infermieristiche
federazione(@cert.fhopi.it

FNOPO Federazione Nazionale degli Ordini della
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OGGETTO: Indicazioni per I’effettuazione dei test diagnostici per SARS-CoV-2 per I’accesso
e il ricovero nelle strutture sanitarie, residenziali sanitarie e socio-sanitarie

Esaminato ’attuale andamento clinico-epidemiologico e considerate le indicazioni contenute nei
documenti nazionali e internazionali citati nell’allegato 1, anche al fine di rendere omogenea la pratica
dell’effettuazione dei test a livello nazionale, si forniscono raccomandazioni in merito ai casi nei quali

¢ opportuno procedere all’approfondimento diagnostico per SARS-CoV-2.

In ogni caso, resta ferma la responsabilita e la possibilita da parte del direttore sanitario della struttura
o del clinico che ne ravvisi la necessita, di definire ulteriori indicazioni per I’effettuazione dei test e

misure di prevenzione e protezione aggiuntive rispetto a quelle di seguito riportate.
1. Accesso in Pronto Soccorso e accesso per ricovero nelle strutture sanitarie:

e Per i pazienti che non presentano sintomi compatibili con COVID-19 al triage effettuato

all’accesso al Pronto Soccorso non ¢ indicata I’esecuzione del test per SARS-CoV-2.

e Per i pazienti che presentano sintomi con quadro clinico compatibile con COVID-19 ¢
indicata I’effettuazione di test diagnostici per SARS-CoV-2. Laddove possibile, € opportuno
attivare/mantenere un percorso piu ampio di sorveglianza epidemiologica con la ricerca di
altri virus, quali ad esempio: virus influenzali A e B, VRS, Adenovirus, Bocavirus,
Coronavirus umani diversi da SARS-CoV-2, Metapneumovirus, virus Parainfluenzali,

Rhinovirus, Enterovirus.

e Per i pazienti che all’anamnesi dichiarano di aver avuto contatti stretti con un caso
confermato COVID-19, con esposizione negli ultimi 5 giorni, ¢ indicata I’effettuazione di test
diagnostici per SARS-CoV-2.

e Per i pazienti, pur asintomatici, che devono effettuare ricovero o un trasferimento (sia
programmato che in emergenza) in setting assistenziali ad alto rischio (es. reparti nei quali
sono presenti pazienti immunocompromessi e fragili, strutture protette, RSA, etc.) ¢ indicata
I’effettuazione di test diagnostici per SARS-CoV-2.

2. Accesso alle strutture residenziali sanitarie e socio-sanitarie:

Agli ospiti che devono accedere (es. nuovi ingressi, trasferimenti) alle strutture residenziali sanitarie
e socio-sanitarie, in cui siano presenti persone fragili a rischio per eta o patologie concomitanti, ¢
indicata I’effettuazione di test diagnostici per SARS-CoV-2 al momento dell’accesso presso la

struttura.



3. Contenimento dei contagi, misure di igiene e di protezione personale
Fermo restando il rispetto delle misure di igiene e protezione personale, utili alla riduzione del rischio
di trasmissione dei virus respiratori, come previsto dall’Ordinanza del Ministro della Salute del
28/04/2023! e dalla Circolare n. 25613 dell’11 agosto 20232, si precisa quanto segue:
o 1 visitatori/accompagnatori che presentano sintomi compatibili con COVID-19 devono
evitare di accedere alle succitate strutture;
. gli operatori addetti all’assistenza sanitaria e socio-sanitaria che presentano sintomi
compatibili con COVID-19 devono evitare di accedere in setting assistenziali, sia di
degenza che ambulatoriali, dove sono presenti pazienti immunocompromessi e fragili,

secondo le modalita e le procedure adottate dalle direzioni delle strutture.

11 Direttore dell’Ufficio 5
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Allegato 1

Indicazioni a livello nazionale e internazionale

Le attuali indicazioni nazionali sono disposte dall’Ordinanza 28 aprile 2023 “Misure urgenti in
materia di contenimento e gestione dell'epidemia da COVID-19 concernenti l'utilizzo dei dispositivi
di protezione delle vie respiratorie” (23A02592) (GU Serie Generale n.100 del 29-04-2023).

Le principali indicazioni internazionali sono state fornite da: Organizzazione Mondiale della Sanita
(OMS)* 3 ¢ Centro Europeo per la Prevenzione e il Controllo delle Malattie (ECDC)’, Centro per il
Controllo e la Prevenzione delle malattie di Atlanta (CDC)?.

Nell’ambito della letteratura scientifica la linea guida della Societa Europea di microbiologia clinica
e malattie infettive ESCMID -European Society of Clinical Microbiology and Infectious Diseases- ha
affrontato il tema delle indicazioni per I’effettuazione del test per la diagnosi di SARS-CoV-2 nelle

strutture assistenziali®.

3 https://www.gazzettaufficiale.it/eli/id/2023/04/29/23 A02592/sg

4 https://www.who.int/publications/i/item/WHQ-2019-nCoV-lab-testing-2021.1-eng

5 https://app.magicapp.org/#/guideline/i1WBYn

6 https://www.who.int/publications/i/item/WHO-2019-nCoV-clinical-2023.2

7 https://www.ecdc.europa.cu/en/infectious-disease-topics/z-disease-list/covid-19/facts/infection-prevention-and-control-healthcare
8 https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hep/infection-control-recommendations.html#anchor 1604360679150

9 https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1198743X22000301?via%3Dihub
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