
 Intubazione tracheale 

 Ventilazione non-invasiva 

 Tracheotomia 

 Rianimazione cardio- 
polmonare 

 Ventilazione manuale prima 
di intubazione e 
broncoscopia 

LIVELLO 2 – PRECAUZIONI 
CONTATTO E DROPLETS 
Pazienti/utenti 

 Mascherina chirurgica 

 Igiene mani 
Operatori sanitari 

 Igiene mani 

 Guanti 

 Mascherina chirurgica 

 Camice monouso 

 Occhiali/maschera/visiera 

SI’ 

LIVELLO 3 – PRECAUZIONI 
PER VIA AEREA 

Operatori sanitari 

 Igiene mani 

 Guanti 

 FFP2/FFP3 o equivalente 

 Camice idrorepellente 
monouso 

 Occhiali/maschera/visiera 

Necessità di 
manovre con 

aumentato rischio 
di trasmissione 

dei coronavirus? 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Garantire sempre la disponibilità di soluzione idroalcolica per l’igiene delle mani 

Chiamata alla CO 118 

Intervento del Mezzo di Soccorso 

NO 



 

 
 

1. togliere ogni monile e oggetto personale. Praticare l’igiene delle mani con acqua e sapone o soluzione 
alcolica; 

2. controllare l’integrità dei dispositivi; non utilizzare dispositivi non integri; 
3. indossare un primo paio di guanti; 
4. indossare sopra la divisa il camice monouso; 
5. indossare idoneo filtrante facciale; 
6. indossare gli occhiali di protezione; 
7. indossare un copricapo; 
8. indossare secondo paio di guanti. 

 
 
 

Svestizione Operatore: 
  La procedura deve avvenire appena giunti in postazione 

 

Regole comportamentali: 

 evitare qualsiasi contatto tra i DPI potenzialmente contaminati e il viso, le mucose o la cute; 

 i DPI monouso vanno smaltiti nell’apposito contenitore presente nell’area di svestizione; 

 decontaminare i DPI riutilizzabili; 

 rispettare la sequenza indicata: 
1. rimuovere il camice monouso e smaltirlo nel contenitore; 
2. rimuovere il primo paio di guanti e smaltirlo nel contenitore; 
3. rimuovere il copricapo 
4. rimuovere gli occhiali e sanificarli; 
5. rimuovere la maschera FFP3 maneggiandola dalla parte posteriore e smaltirla nel contenitore; 
6. rimuovere il secondo paio di guanti; 
7. praticare l’igiene delle mani con soluzioni alcolica o con acqua e sapone. 

Vestizione Operatore: 



 

 
 

Mezzo di soccorso o mezzi di trasporto 

Contesto attività Chi Azione 
Tipologia di DPI o 

misure di protezione 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Mezzo di 
soccorso o mezzi 
di trasporto 

 

 

 

Operatori sanitari 

 

 

Trasporto sospetto caso 
COVID-19 alla struttura 
sanitaria di riferimento 

 Mascherina chirurgica 

 Camice monouso 
idrorepellente 

 Guanti 

 Occhiali / occhiali a 
maschera/occhiali di 
protezione/ occhiale a 
mascherina/visiera 

 

 

 

 

 

 

 

 
Autista mezzo 

SE Solo guida del mezzo con 
sospetto caso di COVID-19 a 
bordo e separazione del posto 
di guida da quello del paziente 

 Mantenere la distanza 
di almeno 1 metro 

 Non   sono   necessari 
DPI 

 

 

SE Assistenza nelle fasi di 
carico e scarico del paziente 
sospetto per COVID-19 

 Mascherina chirurgica 

 Camice monouso 
idrorepellente 

 Guanti 

 Occhiali/occhiali a 
maschera/occhiali di 
protezione/ occhiale a 
mascherina/visiera 

Nessun contatto diretto con 
paziente sospetto per COVID- 
19 ma senza separazione del 
posto di guida da quello del 
paziente 

 
 

 Mascherina chirurgica 

Paziente con sospetta 
infezione da COVID- 
19 

Trasporto alla struttura 
sanitaria di riferimento 

 Mascherina chirurgica 
se tollerata 

 

 

 

 

Operatori 118 addetti 
alle pulizie 

 

 

 
Pulizie dopo e durante il 
trasporto dei pazienti con 
sospetta infezione da COVID- 
19  alla  struttura  sanitaria  di 
riferimento 

 Mascherina chirurgica 

 Camice monouso 
idrorepellente 

 Guanti spessi 

 Occhiali di protezione 
(se presente rischio di 
schizzi di materiale 
organico o sostanze 
chimiche) 

 Stivali o scarpe da 
lavoro chiuse 



 

SANIFICAZIONE ABITACOLO AMBULANZA 

 
Di seguito la descrizione della sequenza delle attività attuate dall’equipaggio (infermiere/autista soccorritore), 
relative alla sanificazione e sanitizzazione dell’abitacolo sanitario e vano guida al termine dell’intervento su un 
caso sospetto di COVID-19: 

 Pannetti monouso, erogatore con prodotto disinfettante/detergente tipo   MELSEPT   da utilizzare con 
doppio passaggio. 

 smaltimento di biancheria e rifiuti come pericolosi a rischio infettivo 

 spruzzare la soluzione sulla barella strofinando ogni sua parte con panno monouso, 

 utilizzare nuovo panno ed eseguire l’operazione su pareti, soffitto, arredi e pavimento. 

 Ripetere il tutto con nuovo passaggio e nuovi pannetti 

 smaltire i pannetti nei rifiuti pericolosi a rischio infettivo 

 igienizzare le mani dopo la rimozione dei guanti 

 areare l’abitacolo per 15 minuti 

 In caso di superfici visibilmente contaminate da sostanze organiche (sangue, urine, feci, vomito ecc.) 
l’operatore, indossando sempre i DPI, deve procedere alla decontaminazione da effettuarsi nel seguente 
modo: 

 versare o spruzzare disinfettante  sul materiale organico e lasciare agire per 15 minuti 
 asportare il materiale con panno monouso 
 smaltire il panno nell’apposito contenitore per rifiuti pericolosi a rischio infettivo 
 procedere alla sanificazione e sanitizzazione con la tecnica sopradescritta. 

 
 

RICONDIZIONAMENTO DEI DISPOSITIVI MEDICI 

 
Le attrezzature riutilizzabili devono essere decontaminate dopo l'uso con un disinfettante a base di cloro: 

 Devono sempre essere preferiti dispositivi monouso che devono essere smaltiti come rifiuti pericolosi a 
rischio infettivo. 

 Strumentazioni  quali  sfigmomanometro,  saturimetro,  fonendoscopio  etc.  devono  essere  dedicate 
esclusivamente al paziente con COVID-19 e ricondizionate prima dell’uso su un altro paziente. 

 I dispositivi che vanno ricondizionati devono essere trattati con eventuale decontaminazione, detersione e 
disinfezione/sterilizzazione nel rispetto dei documenti aziendali vigenti. Il prodotto da utilizzare per la 
disinfezione, ove richiesta, è il cloroderivato al 10%, 

 Le  operazioni  di  trattamento  dei  dispositivi  devono  essere  svolte  indossando  i  DPI  previsti  per 
l’assistenza al paziente 

 

RICONDIZIONAMENTO   DEI  DISPOSITIVI  DI   PROTEZIONE   INDIVIDUALE  RIUTILIZZABILI  (occhiali, 
schermo facciale) 

 

 Porre il dispositivo all’interno di un sacchetto a perdere, chiuderlo bene e trasportarlo nella zona di 
ripristino materiali; qualora il dispositivo sia utilizzato al domicilio, trasportarlo nella zona di ripristino 
materiali presso la U.O. di appartenenza. 

 Predisporre una vaschetta con detergente enzimatico lasciandolo in immersione per 10 minuti 

 Detergere manualmente il dispositivo, in ogni sua parte, con un pannetto monouso. 

 Risciacquare sotto acqua corrente 

 Asciugare il dispositivo con pannetto monouso 

 

 
Rif: 
Servizio Sanitario Emilia Romagna; 
Manuale per operatori dei mezzi di Soccorso – Regione Marche 
Gruppo di lavoro ISS Prevenzione e Controllo delle Infezioni  - Agg. 14 Marzo 2020 



 

Gestione Operativa evento sospetto COVID-19 in Centrale Operativa 

 
Allertamento  per paziente che riferisce sintomi suggestivi di infezione da Coronavirus 

Dispatch 

Localizzazione esatta; Generalità; Età; Telefono: 

Sintomatologia:  Ricorda: febbre (87,9%), tosse secca (67,7%), -respiro corto (18,6%), presenza di 

patologie concomitanti. 

 

Criterio epidemiologico: 

- Contatto stretto con persone con documentata positività 

- Contatto con persona in isolamento fiduciario 

- A quanto tempo risale il contatto .   

Decisione:   

 
Se la sintomatologia lo consente l’operatore, eventualmente supportato dal Medico di C.O.  invita 

l’utente a: 

o non lasciare il proprio domicilio 

o contattare il Medico di Medicina di Generale che provvederà a segnalare al Dipartimento di 

Prevenzione per attuare una sorveglianza sanitaria. 
 

 
 

MMG- PLS Chiamata Diretta a 118 

 

Attivazione mezzo ASL  Attivazione Mezzo ASL o 118 

(Invio Ambulanza del PO di Competenza) ( Mezzo del P.O. di competenza o di 

quello in P. Disp. ubicato a Noicattaro) 
 

Invio presso Malattie Infettive PZ stabile Invio presso PZ Instabile 

(Previo accordo) Malattie Infettive Invio in P.S. con 

  Percorso  dedicato 
 

-VALUTARE, ne caso in cui la richiesta proviene dal Medico Curante: 

Paziente automunito? Si consiglia accompagnamento tramite familiare con mezzo proprio; 
La Centrale Operativa preavvisa il P.S. di destinazione affinché si prepari ad accogliere il paziente 

-Se non automunito, segui procedura di cui sopra 

-In ogni caso, quando si allerta mezzo 118 si danno ad equipaggio tutte le notizie raccolte e 

indicazioni per uso DPI 

PAZIENTE DA NON OSPEDALIZZARE 

PAZIENTE DA OSPEDALIZZARE 



Gestione Operativa evento sospetto COVID-19 sul territorio 

 
Allertamento mezzo ASL e/o 118: Massima cura nel precisare tutti i fattori di rischio per il personale 

Raccomandazioni da impartire: 

1. Il paziente viene visitato solo dal Team leader, protetto con DPI idonei (VEDI TABELLE PRECEDENTI) 

2. IL team leader verifica che quanto appurato in dispatch sia reale 

In caso di assenza di reale compromissione respiratoria e parametri vitali nella norma, si 
procede a   ri- segnalare il paziente al Medico curante, che continuerà a seguirlo in isolamento 
domiciliare. 

3. In caso di grave sintomatologia respiratoria che conferma il sospetto di polmonite da COVID-19 e che 

necessita di ospedalizzazione, si provvede al trasporto con le modalità descritte di seguito a seconda 

del mezzo intervenuto 

a) Mezzo intervenuto INDIA. 

a1)   Effettua valutazione : Il paziente viene valutato solo dal Team leader  protetto. 
a2)  ritiene di avere necessità della valutazione medica?  Ne fa richiesta alla Centrale Operativa,     
      resta unico ad indossare i DPI. 
a3)  ritiene di non avere necessità della valutazione medica? 

Chiede alla Centrale Operativa la destinazione, dispone agli altri membri di procedere a vestizione 
dei DPI, fa indossare mascherina al paziente, collega fonte di Ossigeno, appena pronti si procede 
trasporto. 

a4)  la Centrale Operativa allerta il presidio di riferimento 
 

b) Mezzo intervenuto MIKE. 

b1) Effettua valutazione : Il paziente viene valutato solo dal Medico, protetto. 

              b2)   Medico chiede alla Centrale Operativa la destinazione, dispone agli altri membri di procedere a   
    vestizione dei DPI, fa indossare mascherina al paziente, collega fonte di Ossigeno , stabilizza 

se necessario e appena pronti si procede trasporto. 
b3) la Centrale Operativa allerta il presidio di riferimento 

 
c) Mezzo primo intervenuto AUTOMEDICA 

c1) Effettua valutazione : Il paziente viene valutato solo dal Medico, protetto. 
c2) Medico chiede alla Centrale Operativa invio di ambulanza ASL, resta unico ad indossare i DPI. 

Appena arriva ambulanza dispone ad un infermiere di procedere a vestizione dei DPI, fa 
indossare mascherina al paziente, collega fonte di Ossigeno, stabilizza se necessario e appena 
pronti si procede trasporto. Nel vano sanitario salgono esclusivamente medico e infermieri protetti. 
* 

               c3)  Medico* chiede alla Centrale Operativa la destinazione, fa indossare mascherina al paziente, 
collega fonte di Ossigeno , stabilizza se necessario e appena pronti si procede trasporto. 

 c4) la Centrale Operativa allerta il presidio di riferimento 
 

*In caso di necessità si avvale di altro operatore anche questo protetto. 
il trasporto viene effettuato da ambulanza con a bordo solo gli operatori che hanno già indossato i DPI 
per il primo approccio.  Il personale in esubero verrà trasferito su altro mezzo, al fine di salvaguardare 
operatori sanitari e i DPI in dotazione. 
Il personale protetto con i DPI, con gli stessi indossati, rientra in postazione e, solo li, si sveste e poi si 
procede a bonifica del mezzo di soccorso (VEDI TABELLE PRECEDENTI). 

 


