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Oggetio: Gestione del casi sospetli efo accertati di Coronavirus (2019-nCoV).

Protocollo operative per la gestione di casi sospetti di infezione da 2019.nCoV in
Puglia..

Si trasmette in allegate alla presente il *Protocollo operativo per la gestione di casi
sospettl di infezione da 2018.nCoV in Pughia" per una capillare diffusions a tulti gli operaton
afferenti alle UU.O0, dalle S5V, dirette,

Al Sig. Dirigente Responsabile della U.O.5, 1 C.T. Aziendate si chiede di disporre per |3
pubblicazione della presente circolare anche sul sito Intranst.

Distinti saluti.
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Protocollo operativo per la gestione di casi sospetti di

infezione da 2019-nCoV in Puglia
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Premessa

Il 31 dicembre 2019 la Commissione Sanitaria Municdpale di Wuhan [Cina) ha segnalato
allOrganizzazione Mondiale della Sanita (OMS) un cluster di palmoniti ad eziologia ignota che si @
verificato nella citta di Wuhan {provincia cinese di Hubei). | casi manifestavano sintomi quali febbre,
tosse secca, mal di gola, difficoltd respiratorie, e gl esami radiclogici del torace evidenziavano
lesioni infiltrative bilaterali diffuse. Dalle prime indaginl & emerso che la maggior parte dei casi
riferiva un link epidemiclogico cen il mercato Wuhan's South China Seafood. Il mercato & stato
chiuso il primo gennalo 2020. Uezivlogia di questi casi & stata chiarita Il 9 gennaio 2020, quanda il
Centers for Disease Control and Prevention (CDC) ha comunicato Midentificazione di un nuovo
Ceronavirus denominato 2019-nCoV, rendendone pubblica la sequenza genomica. L'outbreok
sembra essersl originato da un singolo o multipll eventl di trasmissione da animale a uomo (zoonosi),
ma la sorgente dell'infezione non & ancora chiara. Il nuove Coronavirus ha mostrato un’omologia di
sequenza con il Coronavirus che nel 2002-2003 ha causato Fepidemia di SARS (Severe Acute
Respiratory Syndrome) ed € in grado di trasmettersi da uomo a uome, Secondo le stime dell"OMS,
attualmente 'R0 del virus (numero di riproduzione di base, indica il numero di casi secondari attesi
in seguito ad una singola infezione In una popelazione completamente suscettibile) & di 1,4-2,5. |
dati indicano ehe || 25% dei casi confermati di infezione ha sviluppato una forma clinica grave e la
letalits osservata & stata pari al 4% dei casi confermati In laboratorio. Ad oggi, I'OMS non ha
dichiarato una Emergenza di Sanitd Pubblica Internazionale (Public Health Emergency of
International Concern— PHEIC).

Lifficialmente, I'OMS riporta, al 29 gennaio 2020, 4.593 casi confermatl, di cul 4.537 in Cina
e 56 casi in altrl paesi. Tra i casi sono stati segnalatl 106 decessi. Le autorita sanitarie cinesi hanne
confermato l'infezione in 16 operatori sanitari (dati al 26 gennaio 2020). Tuttavia, | numeri sona in
continua evoluzione.

Attualmente, il rischio di importazione in Italia @ stato valutato come moderato e, poiché si
tratta di una situazione emergente e in rapida evoluzione, I'ECDC fornird costantemente
infermazioni aggiornate. 1| Ministro della Salute ha riunito una tosk force per coordinare gl
intervent! nel nostro Paese, composta dalla Direzione Generale per la Prevenzione, dalle aktre
direzieni competenti, dai Carzbinieri dei NAS, dall*istituto Superiore di Sanita, dall'istituto Mazionale
per le Malattie Infettive "Lazzaro Spallanzani” di Roma, dall'USMAF (Uffici di sanita marittima, aerea

e dl frontiera), dall'Agenzia italiana del Farmacao, dall’Agenas e dal Consigliere diplomatico.
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Con nota 0001997-22/01/2020-DGPRE-DGPRE-P il Ministero defla Salute ha emanato I3
Circolare Ministeriale “Polmanite da nuovo coronavirus {2019 —nCoV) in Cina” [aggiornata con nota
0002302-27/01,/2020-DEPRE-DGPRE-P), in cul sono specificate la definizione di caso, le modallta di
segnalzzicne e e modalitd di raccolta e invio del campioni biologici. Tale Circolare & stata receplta
can nota della Regione Puglia Prot. n. 286 del 23.01.2020. Saconda guanto riportato nella Circolare
Ministeriale, un caso pud essere considerato sospetto se.

A. Precenta una infezione respiratoria acuta grave — SARI (febbre, tosse e che ha richiesto il
ricovero in ospedzle), E senza altra eziologia che spieghl pienamente la presentazione clinica E
almena una delle seguenti condizioni:

« storia di viaggi o residenza in aree a rischio della Cina, nei 14 giorni precedent] linsorgenza
della sintomatologia; oppure

= il paziente & un operatore sanitario che ha lavorato in un ambiente dove si stanno curando
pazienti con infezioni respiratorie acute gravi ad eziologia sconoscluta.

B. Presenta una malattla respiratoria acuta E almeno una delle seguenti condizioni:

» contatto stretto con un caso probabile o confermato di infezione da nCoV nei 14 giorni
precedenti l'insorgenza delia sintomatologia; oppure

» ha visitato o ha lavorato in un mercato di animali vivi a Wuhan, provincia di Hubei, Cina,
nei 14 giorni precedenti I'insorgenza dellz sintomatologia; oppure

= ha lavorato o frequentato una struttura sanitaria nel 14 giomi precedenti linsorgenza della

sintomatologia dove sono stati ricoverati pazienti con infezionl nosocomiali da 2015-nCov,

La Reglone Puglia, su mandate del Ministero della Salute, ha costituite una Task Force
reglonale per la gestione della nuova emergenza infettiva ed ha messo a punto |l “Protocollo

operative per la gestione di casi sospetti di infezione da 201%-nCoV in Puglia”. Tale protocolio

operativa, che potrd essere medificato in relazione a variazioni del quadro epidemiologico,

prevede in particolare:
* centralizzazione della gestione dei casl sospetti (L1.0.C. Malattie Infettive — ADUC
Policlinica di Bari)
* presenza per ogni ASL di una ambulanza dedicata al trasporto dei casi sospett|
» attivazione di un ambulztorio che garentisca Fisolamenta fino al trasferimento alla

U.0.C. Malattie Infettive - Policlinico di Bari, in ogni Pronto Soccorso
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» diagnosi tempestiva presso il Laboratorio di Epidemiologia Molecolare e Sanitd
Pubblica della U.0.C. Igiene - Policlinico di Bari.

Nel caso di pazienti che si recano direttamente al Pronto Soccorso, senza prima rivalgersi al
Medico di Medicina Generale (MMG), & fondamentale attuare un "triage facilitato” che consenta
I'identificarione termpestiva del caso sospetto per ka corretta gestione.

In caso di soggetti che presentino il criterio epldemiologico (provenienza da una gualsiasi
provincia della Cina) ma asintomatici o con forma clinica lieve non rispondente al criterio clinico
indicato nella Circolare Ministeriale {nota 0002302-27/01/2020-DGPRE-DGPRE-P), va valutata con
il Dipartimento di Prevenzione territorialmente competente e in relazione al tempo trascorso dalla
presunta esposizione {pil o meno di 14 giarni) la possibilita di 2ttuare un isolaments temporaneo
del paziente a domicilio.

i seguit, le flow chart esplicative che sintetizzana le procedure da adottare in presenza di
casi sospett] (flow chart n.1), casi con criteric epidemiologico ma asintomatici o con forma clinica
lieve non rispondente al criterio clinico gestiti dal Pronto Soccorse {flow chart n.2), casi con criterio
epidemiologice ma asintomatici o con forma clinica lieve non rispondente al criterio clinico gestiti

dal MMG o PLS (flow chart n.3),
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