Infezioni trasmissibili

Precauzioni per contatto C

La trasmissione per contatto diretto implica un contatto tra superfici corporee, con trasferimento di microrganismi
da ospite infetto o colonizzato a suscettibile; ad esempio durante la mobilizzazione del paziente. La trasmissione
per contatto indiretto implica I'interposizione di un oggetto che fa da veicolo (indumenti, strumentario, mani
contaminate, ecc.).

LE PRECAUZIONI PER CONTATTO (C) NON SOSTITUISCONO,
MA SI AGGIUNGONO ALLE PRECAUZIONI STANDAROD (S)

ACCOGLIERE IL PAZIENTE

- Indegenza - Sistemare il paziente che richiede precauzioni da contatto in stanza singola, se
disponibile; se la stanza singola non é disponibile, collocare nella stessa stanza pazienti infetti o
colonizzati dagli stessi patogeni (isolamento a coorte).

+ Attenzione: se fosse necessario collocare nella stessa stanza un paziente che richiede precauzioni da
contatto e uno che NON sia infetto o colonizzato con lo stesso patogeno, nel passaggio da un
paziente all'altro cambiare I'abbigliamento protettivo e procedere all'igiene delle mani; & consigliata
una distanza superiore al metro tra un letto e I'altro, al solo scopo di ridurre la possibilita di
riutilizzare - inavvertitamente - presidi di un paziente infetto o colonizzato nelle procedure
assistenziali dirette ad un altro paziente.

- La porta del locale di isolamento puo rimanere aperta

EDUCARE IL PAZIENTE

- Educare il paziente alle norme igieniche da osservare per prevenire la diffusione dei microrganismi
ad altre persone e all'ambiente.

INFORMARE | VISITATORI

« All'esterno della stanza in posizione sempre visibile deve essere affisso il cartello delle misure di
isolamento specifiche per le malattie a trasmissione per contatto (C), in caso di C. Difficile usare il
cartello (C¥).

- L'accesso dei visitatori deve essere regolato e tutti i visitatori devono essere informati prima di
accedere alla stanza sulle norme igieniche da osservare durante la visita al degente e nella gestione
dei suoi effetti personali (es. trasporto e lavaggio a domicilio della biancheria personale).
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OIS IGIENE DELLE MANI

2, Si ribadisce che I'igiene delle mani rappresenta una delle piti importanti misure atte a ridurre il

% rischio di trasmissione delle infezioni correlate all'assistenza ed in particolare dei microrganismi

N multiresistenti.

. In presenza di patogeni sporigeni (tra cui il C. Difficile) lavare le mani con acqua e detergente
liquido/antisettico; & sempre controindicato |'utilizzo dei prodotti a base alcolica per I'igiene delle
mani, inefficaci contro le spore.

DISPOSITIVI DI PROTEZIONE INDIVIDUALE (DPI)
SOVRACAMICE

« Indossare il sovracamice guando e probabile che gli indumenti vengano a diretto contatto con il
paziente o con le superfici o gli oggetti potenzialmente contaminati nelle strette vicinanze del
paziente.

 Indossare il sovracamice prima di entrare nella stanza o nel box in cui si trova il paziente; rimuoverlo
prima di lasciare la stanza ponendo la massima attenzione affinché la divisa non venga a contatto
con superfici ambientali contaminate.

GUANTI

. Indossare i guanti ogni volta che si viene a contatto con il paziente o con superfici ed oggettiin
prossimita del paziente (es. apparecchiature e protezioni del letto).

+ Indossare i guanti prima di entrare nella stanza o nel box in cui si trova il paziente e rimuoverli prima
di lasciare la stanza o allontanarsi dallo spazio intorno al letto.

GESTIRE ATTREZZATURE, STRUMENTI E DISPOSITIVI

+ Manipolare le attrezzature, strumenti e dispositivi secondo le precauzioni standard (S).

« Utilizzare attrezzature non critiche (es. sfigmomanometro) monouso o dedicate per il singolo
paziente colonizzato/infetto. Se cio non é possibile, pulire e disinfettare gli strumenti fra un
paziente e |'altro.

TRASPORTARE IL PAZIENTE
Gli spostamenti del paziente dalla stanza di degenza vanno evitati; se assolutamente necessari, &
necessario garantire il contenimento/copertura delle aree infette/colonizzate.

. Informare il personale della struttura presso la guale il degente viene trasferito e I'addetto al
trasporto.

* Assicurarsi che vengano mantenute le precauzioni volte a prevenire la trasmissione ad altre persone
e la contaminazione dell'ambiente e delle attrezzature.

+ Procedere alla sanificazione dei materiali utilizzati (biancheria e barella) una volta terminato il
trasporto.

GESTIRE L’AMBIENTE

« Assicurarsi che le stanze dei pazienti che richiedono precauzioni da contatto siano pulite e
disinfettate come da Documento disciplinare di gestione delle pulizie e sanificazioni ambientali.

- Le precauzioni di contenimento devono essere specificate sull'agenda di reparto destinata agli
operatori esterne, ad esempio gli addetti alle pulizie o consegna vitto ecc.

BIANCHERIA/TELERIA

« Massima attenzione va posta alla manipolazione della biancheria/teleria che deve avvenire dopo
aver indossato guanti e camice a maniche lunghe; la sua eliminazione va fatta con gli appositi sacchi
per biancheria infetta.
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INTERROMPERE LE PRECAUZIONI PER CONTATTO (C) DOPO LA RISOLUZIONE DI SEGNI E SINTOMI
0 IN CONFORMITA ALLE RACCOMANDAZIONI PER SPECIFICI MICRORGANISMI

Vedere anche la tabella riassuntiva TAB_MAL.INF allegata al documento “Policy aziendale sull’isolamento del paziente in Ospedale”
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