REGIONE PUGLIA

AZIENDA SANITARJA LOCALE DELLA PROVINCIA DI BARI
LUNGOMARE STARITA N. 6 - 70123 BARI

EMERGENZA SARS - COV 2
DISPOSIZIONE AZIENDALE N. 01 del 29/02/2020

Il Direttore Generale, in applicazione alle Disposizioni Regionali, di cui alla Nota Regionale AOO_005/
del 28/02/2020 “Emergenza infettiva riferita ai casi sospetti di COVID-19 in Puglia”, trasmessa in pari data,
viste le indicazioni del gruppo di lavoro aziendale,

DISPONE

1. L’assoluto rispetto della Circolare D.G. nr. 5307 del 27/02/2020, relativa alla riduzione dell’afflusso dei
parenti nei diversi Presidi/Distretti, con indicazione di accesso ad un solo ed unico parente/caregiver
per paziente, che avra cura di effettuare il lavaggio delle mani prima e dopo la visita al degente.

2. Rispetto della disposizione prot. n. 5254/2020 del 27/02/2020 relativa ai DPI: centralizzazione di tutti i
DPI dell’Azienda a cura del Direttore Dipartimento Farmaco, presso la Farmacia del P.O. Di Venere che
provvedera alla successiva distribuzione degli stessi secondo le reali-necessita e le relative disponibilita.
L’'uso corretto & declinato dalla allegata procedura “USO DI DISPOSITIVI DI PROTEZIONE INDIVIDUALI
NELLA PREVENZIONE DELL’ESPOSIZIONE A RISCHIO BIOLOGICO DEGLI OPERATORI SANITARI DELLA ASL
BARI” (Allegato 1).

3. Posizionamento di dispenser con soluzione idroalcolica: fornitura in tutte le aree di accesso dei PP.0O,,
in numero sufficiente nei corridoi dei reparti di degenza e di diagnostica per utilizzo condiviso fra
operatori, visitatori e degenti deambulanti, nonché nei poliambulatori distrettuali.

4. Percorso ospedaliero di pre-triage per i casi sospetti di infezione da COVID-2019:

a. Cartellonistica indicante il percorso dei pazienti;

b. Creazione di un percorso paziente, nei pressi del Pronto Soccorso, dotato di: sala d’attesa,
stanza triage, stanza isolamento e cabine di vestizione e svestizione, con bagno annesso (la
valutazione per singolo Presidio & a cura delllng. N. Sansolini, tramite ausilio di
tende/container);

c. Personale sanitario dedicato: nelle more dell’assunzione (tramite chiamata diretta da
graduatoria vigente aziendale) di CPS infermieri dedicati, le Direzioni Mediche di Presidio
individuano n.2 infermieri per ciascun Presidio (tramite eventuali accorpamenti temporanei di
unita operative o lavoro straordinario o prestazioni aggiuntive);

d. Poster/locandina per gli operatori sanitari riportante le norme per la corretta vestizione e
svestizione, da apporre all'interno del container/tenda, come promemoria (Allegato 5).

e. Gestione caso sospetto (vedasi FLOW-CHART — PRONTO SOCCORSO allegata):

e il primo infermiere (indossa i DPI come da procedura aziendale) accetta il paziente nella
zona di triage respiratorio, facendogli indossare la mascherina chirurgica e
somministrandogli il questionario predisposto (Allegato 2), i cui dati saranno inseriti su
Edotto;

e il secondo infermiere accetta il paziente- caso sospetto nell’area di isolamento (indossa 2
paia di guanti monouso, camice monouso, mascherina FFP2, occhiali di protezione), e, solo
per i casi con sintomatologia lieve provenienti dalla zona rossa, effettua il tampone faringeo
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e lo consegna al primo infermiere per I'invio al Laboratorio Analisi ove viene custodito a
temperatura controllata sino alla consegna agli operatori della “Leader Service”

e Il Servizio “Leader Service” (sig. Tommaso De Letteriis al nr. 3206297441) attivo h 24,
fornira preventivamente ogni Presidio Ospedaliero di nr. 10 contenitori primari, secondari e
terziari, necessari al confezionamento e messa in sicurezza del tampone per il successivo
trasporto presso il laboratorio di Epidemiologia Molecolare e Sanitad Pubblica — UOC Igiene
(Policlinico di Bari), tanto nelle more dell’autonomizzazione del Laboratorio di Microbiologia
aziendale per I'esecuzione dei tamponi dei casi previsti;

e il mediatore culturale/interprete, ove presente, indossa i DPI;

° | pazienti “caso lieve provenienti da zona rossa” e quelli caso lieve provenienti dalla zona
focolaio non abbisognevoli di ricovero (vedi flow-chart), vengono dimessi con lettera di
dimissione (Allegato 4) di cui copia va inoltrata al Dipartimento di Prevenzione
(dipartimento.prevenzione@asl.bari.it).

° Donna in gravidanza: accede all'area pre-triage respiratorio, indossa la mascherina
chirurgica e viene indirizzata, previa comunicazione telefonica, all'U.O. di Ostetricia e
Ginecologia, ove deve essere individuata una stanza di isolamento per l'effettuazione
eventuale del tampone faringeo; se quest’ultimo risulta positivo e la paziente non presenta
sintomi ostetrici, la stessa & ricoverata presso I'U.O. di Malattie infettive del Policlinico di
Bari, previo accordo con le rispettive Direzioni Sanitarie; diversamente, resta nel Presidio
stesso in stanza dedicata;

e Bambini: rientrano nello stesso percorso individuato per I'adulto e nel caso di sintomi
importanti sono trasferiti presso I'Ospedale Pediatrico “Giovanni XXIII”.

Ambulanza dedicata: al fine di ottimizzare la gestione dell’ “ambulanza dedicata” al trasporto dei casi
sospetti verso il Policlinico di Bari, si prevede I'attivazione di un’ambulanza dotata di personale
infermieristico per il trasferimento secondario dei pazienti esenti da patologie conclamate. Nello
specifico il P.O. Di Venere coprira i PP.0O. Area sud e il P.O. San Paolo coprira i PP.0OO. Area Nord. In
caso di indisponibilita contemporanea delle due ambulanze il 118 provvede in via straordinaria con
proprio mezzo.

Sanitaservice: il personale deve essere dotato di DPI, previa verifica e formazione, messi a disposizione
dal medesimo servizio, per ulteriori turni di pulizia negli ambienti a rischio, richiesti dai referenti di
Struttura. Il personale assicura altresi h24 la sanificazione delle stanze di isolamento subito dopo il
trasferimento del paziente caso-sospetto e delle “ambulanze dedicate”.

Assistenza Domiciliare: gli operatori sanitari utilizzano durante le procedure assistenziali: mascherina
chirurgica, visiera trasparente, guanti e camici monouso non sterili (dotazione gia in uso per le
operazioni di assistenza ordinaria). La raccomandazione & estesa agli operatori della Cooperativa
convenzionata (la cui dotazione monouso DPI & a carico della stessa Cooperativa).

Continuita assistenziale: si raccomanda ai medici I'utilizzo delle medesime procedure dei MMG (triage
telefonico) e, in caso di visita domiciliare /ambulatoriale, I'utilizzo di D.P.I.. Le procedure decisionali
conseguenti all’esito diagnostico sono le stesse gia previste per i MMG.

Personale Sanitario Distrettuale: in caso di assistenza ad utenti “sospetti” per infezione da COVID-19, si
adottano le medesime procedure previste per i Medici di Continuita Assistenziale.
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10. Postazioni 118 medicalizzate fisse: gli operatori sanitari adottano i DP] essenziali ed attuano il
medesimo triage previsto per i Medici di continuita Assistenziale. | DPI vanno richiesti alla Farmacia
competente. In caso di pazienti con i criteri clinici ed epidemiologici di sospetto per infezione da
COVID-19, gli stessi vanno indirizzati all’Ospedale di riferimento; in tale evenienza gli operatori
(indossati i DPI) provvedono alle attivita di assistenza e ad allertare Ia centrale del 118 per I'invio della
“ambulanza dedicata”.

11. SCAP: il paziente pediatrico, in caso di presenza dei criteri epidemiologici e clinici di “caso sospetto”,
viene inviato al P.S. del Presidio/P.S. del Presidio territorialmente pil vicino, dove seguira il percorso
dell’adulto. In caso di sintomatologia critica viene ricoverato presso I'Ospedale Pediatrico “Giovanni
XXII”; il caso lieve viene dimesso a domicilio con affidamento al pediatra di LS.

12. Formazione: saranno pubblicati sul sito aziendale video formativi in merito all’utilizzo dei DPI, nelle
more, € fruibile il video su Youtube (https://youtu.be/bqY2dDQ]sYI).

13. Ogni Direttore di P.O. e di DSS individua un referente per la gestione dell’emergenza COVID — 19, che
quotidianamente verifica e comunica alla Direzione di riferimento e alla Direzione Sanitaria Aziendale
la disponibilita di DPI, criticita, flussi-utenti.

Le presenti disposizioni hanno carattere d’urgenza e sono da considerarsi rivalutabili in relazione alle
prossime indicazioni ministeriali e regionali.

[l Direttore Sanijtario . If Diretdpre GRnerale

(AptonioSangu (o



Per eventuali chiarimenti e/o suggerimenti contattare, per gli ambiti di rispettiva competenza, il
Gruppo Aziendale “Corona Virus” cosi composto:

- Direttore del Dipartimento di Prevenzione, dr. Domenico Lagravinese
(dipartimento.prevenzione@asl.bari.it )

- Direttore del Dipartimento per i Servizi Direzionali, dr.ssa Angela Leaci
(po-sanpaolo.direzione.medica@asl.bari.it )

- Direttore Coordinamento SET 118, dr Antonio Di Bello
(antonio.dibello@asl.bari.it )

- Direttore RSPP, ing. Nicola Sansolini
(nicola.sansolini@asl.bari.it )

- Direttore Rischio Clinico e Qualita, dr. Vincenzo Defilippis
(vincenzo.defilippis@asl.bari.it )

- Direttore DSS 3, dr.ssa Rosella Squicciarini,
(rosella.squicciarini@asl.bari.it )

- Direttore Dipartimento Gestione del Farmaco, dr.ssa Luisa D’Aprile
(luisa.daprile@asl.bari.it )

- Direttore Area Gestione Patrimonio, dr.ssa Pia Paciello
(pia.paciello@asl.bari.it )
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