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Premessa

Il presente documento viene stilato al fine di costituire una linea di indirizzo dell’Ente (Casa
Dell’Anziano San Camillo di Carugate cooperativa sociale ONLUS, accreditata per 78 posti di RSA, 30
posti di CDI, e per la misura RSA Aperta) nella gestione dell’attuale fase, al fine di adottare processi,
procedure e azioni in linea con gli obiettivi di:

= Prevenzione generale dell’epidemia.

= Riconoscimento tempestivo dei casi sospetti.

= Contenimento dell’eventuale contagio.

= Tutela della salute degli ospiti e degli operatori.
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EMERGENZA COVID-19 E RISPOSTA ORGANIZZATIVA

La realizzazione dei suddetti obiettivi esige una chiara e netta risposta organizzativa.

E infatti I'organizzazione, nella sua articolazione di ruoli e responsabilita, il soggetto deputato
all'implementazione di attivita e azioni coerenti con il particolare momento storico.

Casa dell’Anziano attribuisce quindi particolare rilevanza nell’attuale contesto, ai seguenti ruoli e
funzioni:

A-Direzione Amministrativa - Aree di responsabilita

Dare esecuzione alle delibere assunte dal C.d.A. della Casa.

Predisporre, verificare e gestire il budget nonché Bilancio di esercizio annuale della Cooperativa.
Supportare il C.d.A. della Cooperativa nella fase di studio e predisposizione dei piani di sviluppo.
Coordinare il lavoro dei vari responsabili dei servizi della Casa - sanitari, socio assistenziali, di
animazione, volontari - al fine di perseguire le direttive e gli obiettivi definiti dal C.d.A.

In questo ambito il direttore dovra:

Gestire i rapporti con tutto il personale, i collaboratori, i consulenti della Casa nel pieno rispetto dei
relativi contratti di lavoro, svolgendo anche attivita di controllo;

Rappresentare la Cooperativa davanti agli organi ed Enti amministrativi, per 'adempimento di tutte
le operazioni inerenti ai problemi di gestione del Personale della Cooperativa;

Gestire e coordinare tutti i contratti di appalto e le convenzioni;

Autorizzare e/o effettuare i pagamenti previsti dai contratti stipulati;

Coordinare le attivita che le associazioni di volontariato e la Parrocchia di Carugate svolgono all’
interno della Casa a favore degli ospiti;

Verificare costantemente, il pieno rispetto degli standard strutturali e gestionali previsti dalle norme

e dai regolamenti nazionali e regionali per quanto concerne il campo dell’assistenza alla persona
anziana o la sicurezza dell’ambiente di lavoro.

A questo fine il Direttore dovra:

Intrattenere ogni ed opportuno rapporto con i competenti uffici della ATS, avendo cura di attenersi
alle direttive impartite dai predetti uffici;

Presiedere alle visite ispettive della ATS e di ogni altra autorita con I'assistenza delle varie figure
professionali della Casa;

Intrattenere ogni opportuno rapporto coi servizi sociali del Comune di Carugate e dei paesi limitrofi,
nonché con la stampa e con le associazioni che si occupano di anziani.

Nei confronti degli ospiti, il direttore dovra:

Verificare, anche tramite questionari, il gradimento dei servizi offerti;

Agire in nome della Cooperativa nei rapporti con Enti o Privati per le questioni inerenti al pagamento
delle rette;

Il Direttore potra, oltre ad intrattenere i rapporti con gli istituti di credito in base a poteri di
rappresentanza conferiti con altra ed apposita procura, stipulare contratti d’acquisto per beni e
servizi, effettuando i relativi pagamenti per oggetti, cose mobili, merci, scorte e generi attinenti al
funzionamento della Cooperativa nei limiti dei poteri attribuiti.
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Firmare e pagare rate di premi assicurativi per rischi civili, incendi, furti e per ogni altra polizza che la
Casa dovesse stipulare, nonché riscuotere indennizzi e rimborsi di premi conseguenti a liquidazioni
concordate; fare depositi a titolo di cauzione e ritirarli.

Firmare per la Cooperativa tutta la corrispondenza e tutti gli atti relativi ai poteri sopra elencati.
Accogliere gli ospiti facendo sottoscrivere i contratti di ammissione.

B-Direzione Sanitaria - Aree di responsabilita

Svolge la professione medica a favore degli ospiti residenti nella RSA e degli utenti del CDI,
coordinando l'operato dei medici presenti e nel rispetto delle linee programmatiche progettuali
indicate dalla Direzione su mandato del Consiglio di Amministrazione, assicurando 'accoglienza, cura
ed assistenza della persona anziana.

Cura la formulazione del piano generale di lavoro e dell’organizzazione sanitaria, assicurandone
I'implementazione.

Convalida i protocolli e le procedure in materia sanitaria interni alla Struttura, verificandone la
corretta applicazione.

Cura i rapporti con la ATS di riferimento per I'applicazione di iniziative di promozione della
prevenzione, dell’educazione alla salute, e della tutela sociosanitaria.

Vigila in generale sugli aspetti igienico sanitari ed assicura la corretta compilazione della
documentazione sociosanitaria (in particolare FASAS, PAI e SOSIA), garantendo altresi la corretta
conservazione della stessa nonché la riservatezza dei dati.

Organizza e controlla la farmacia interna, provvedendo - d’intesa con il Direttore in ordine agli aspetti
amministrativi ed economici - all’'approvvigionamento dei farmaci, del materiale parafarmaceutico,
dei presidi sanitari, nonché alla loro corretta conservazione, somministrazione e smaltimento, con
particolare riferimento alla gestione dei rifiuti pericolosi potenzialmente infetti e speciali pericolosi.

C- Referente Covid19 - Aree di responsabilita
Coincide con il Direttore sanitario, ed & responsabile per il coordinamento degli interventi di
pianificazione e monitoraggio delle soluzioni organizzative pil appropriate e sostenibili per la
prevenzione e controllo di COVID-19.
Piu nello specifico il Referente Covid-19 coordina:
= | flussi informativi con le autorita e gli enti regolatori esterni;
= La riorganizzazione degli ambienti e delle attivita di lavoro;
= L’individuazione di stanze (o coorti) per I'isolamento dei casi sospetti o confermati e dei
relativi percorsi non promiscui, nonché delle procedure di vestizione/svestizione operatori;
= La definizione di procedure di sanificazione ordinaria e straordinaria degli ambienti;
= la verifica delle caratteristiche di areazione dei locali e degli impianti di
ventilazione/climatizzazione;
= La revisione delle procedure di raccolta, lavaggio e distribuzione degli indumenti degli
ospiti/pazienti, delle divise degli operatori e della teleria piana, materassi, cuscini, nonché
della igienizzazione o sterilizzazione dei dispositivi in base alle schede tecniche.
= |’individuazione di accessi di entrata ed uscita distinti;
= |’aggiornamento e revisione delle procedure interne per la prevenzione di infezioni
correlate all’assistenza;
= La verifica dell’utilizzo e dell’approvvigionamento dei DPI;
= |’attivazione di eventuali consulenze specialistiche; il trasferimento di pazienti confermati o
sospetti COVID-19;
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= L’eventuale rientro degli ospiti al domicilio, anche temporaneo (vedasi procedura interna n.
35— Addendum n. 4);

= |l piano di emergenza e di evacuazione per cause riconducibilia COVID-19 (vedasi procedura
interna n. 35 — Addendum n.6);

= |’aggiornamento e revisione delle procedure interne in riferimento all’accertamento di
morte, alla gestione delle salme e agli accessi nella camera mortuaria.

D- Processi organizzativi e della qualita — Aree di responsabilita

La posizione collabora con la Direzione e con i medici al fine di contribuire alla gestione ed al
miglioramento dei servizi rivolti agli ospiti/utenti (RSA , CDI e RSA APERTA), e dei processi
organizzativi ad essi correlati.

Si occupa del sistema aziendale per il miglioramento della qualita, collabora alla gestione delle
attivita riguardanti la sicurezza sul luogo di lavoro, collabora all’attivita amministrativa complessiva
della Casa.

Collabora con Direzione Amministrativa e Sanitaria nella predisposizione e stesura dei protocolli
amministrativi e sanitari.

Supporta il referente Covid-19 dal punto di vista organizzativo.

E- Assistenza sociale — Aree di responsabilita

L’Assistente Sociale si occupa di monitorare le situazioni di particolare fragilita psico-sociale per la
risoluzione delle quali interviene suggerendo le adeguate procedure legali (es. richieste di
amministratore di sostegno), attivando i professionisti o le autorita competenti.

Si occupa anche della lista di attesa, dell’accoglienza degli ospiti e rappresenta 'URP della Casa.
Riceve e raccoglie segnalazioni di disfunzioni da sottoporre a Direttore e Direttore sanitario.

F- Responsabile cooperativa appaltatrice KCS
Il riferimento principale di KCS all'interno della RSA e del Centro Diurno Integrato & il Capo Servizio,
importante elemento di interscambio tra KCS, Cooperativa San Camillo, personale, ospiti e familiari.
L'obiettivo principale del suo lavoro & quello di organizzare e coordinare le funzioni e le attivita in
capo a KCS, in accordo con la Direzione amministrativa e quella sanitaria dell’Ente ed in modo che
convergano verso gli obiettivi di salute, tutela e benessere degli ospiti.
Gli operatori di KCS risponderanno dunque al Capo Servizio per quanto concerne il profilo
organizzativo delle loro attivita (turni, ferie, permessi, ecc.), mentre, per quanto riguarda gli aspetti
connessi alle modalita ed alle attivita di cura degli anziani, il loro principale riferimento & costituito
dalla Direzione dell’Ente, che ha la titolarita dei Progetti Assistenziali degli ospiti.
Il Capo servizio e supportato dal Direttore della Divisione “Contratti Privati” di KCS, che costituisce
I'interfaccia principale tra Direzione KCS ed Ente committente:
» E responsabile della corretta realizzazione del Piano Organizzativo dell’appalto;
= Coordina e supervisiona, attraverso le funzioni subordinate (il Capo Servizio), il complesso
delle attivita funzionali allo svolgimento dei servizi, garantendo la connessione coi servizi di
sede (amministrazione, gestione del personale, contabilita, ecc.) e la qualita delle prestazioni
erogate;
= Risponde tempestivamente alle sollecitazioni operative del cliente, intervenendo in caso di
problematiche gestionali straordinarie;
= Gestisce i rapporti con i sindacati.
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H- Coordinatore infermieristico
Operatore della cooperativa appaltatrice KCS, collabora con la Direzione sanitaria e con i medici,
nella gestione dell’attivita sanitaria rivolta agli ospiti (RSA e CDI).

= Coordina il servizio infermieristico;

= Collabora con la Direzione sanitaria per il controllo e 'approvvigionamento del materiale
farmaceutico e parafarmaceutico, il relativo stoccaggio, conservazione, scadenza e la
distribuzione ai nuclei.

= Custodisce i FASAS e collabora alla stesura dei PAI e alla loro realizzazione.

= Collabora alla stesura di protocolli e procedure di rilevanza sanitaria.

G-Referente cooperativa appaltatrice Sociosfera

Ha compiti di controllo e verifica del corretto andamento delle attivita di fisioterapia, educative e di
animazione. Coordina, interfacciandosi con le Direzioni della San Camillo, tutte le attivita svolte dagli
operatori della cooperativa. Il Referente e, in assenza dello stesso, un suo delegato, ai fini di un
corretto coordinamento delle attivita, partecipa ad incontri, riunioni di servizio con i responsabili
della San Camillo e/o con i responsabili di altre Organizzazioni operanti nella Struttura.

“Sociosfera” garantira la supervisione, la formazione e I'aggiornamento dei propri operatori, i quali
sono comunque tenuti, ove richiesto, a partecipare alle riunioni di equipe indette o autorizzate dalla
Direzione della San Camillo.

F- Comitato di direzione operativa

E costituito dai seguenti membri: direzione amministrativa, direzione sanitaria, coordinamento
cooperative, coordinamento infermieristico, assistente sociale, coordinamento qualita.

E diretto dalla direzione amministrativa che ne assicura efficienza ed efficacia operativa, curando
anche la verbalizzazione delle riunioni.

E attivo in momenti di gestione straordinaria (es. emergenza pandemia) e si riunisce almeno una
volta alla settimana oppure ogni qualvolta ritenuto necessario dalle direzioni.

Grazie alle competenze multidisciplinari di cui & costituito, valuta indirizzi e proposte pervenute
dalle direzioni e/o dai membri, esprimendo il proprio parere, al fine di indirizzare, migliorare,
controllare le attivita gestionali correlate alla situazione straordinaria da governare, in particolare
per quanto riguarda emergenze sanitarie, epidemiologiche, ambientali, ecc.

PROCEDURA DI INGRESSO DEGLI OSPITI IN RSA

I nuovi ingressi saranno programmati gradualmente secondo gli indirizzi della ordinanza del 8 maggio
2021 ministero della salute e D.L num. 52 21\4\2021.

Al momento attuale i posti letto disponibili sono 74 su 78.

Verranno lasciate libere DUE camere (corrispondenti a 4 posti), per I'eventuale necessita di
isolamento di ospiti.

L'ingresso di nuovi ospiti/pazienti avverra sulla base dei seguenti criteri:

1) casi urgenti e improcrastinabili;

2) residenza (con priorita per i soggetti carugatesi);

3) ordine cronologico di presentazione della domanda.

4) fino a nuova disposizione verranno ammessi solo anziani gia vaccinati contro il covid19, con

almeno doppia dose.
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L’accesso in Struttura verra riservato, secondo i suddetti criteri, ai seguenti utenti:

a) Utenti che si trovano attualmente al domicilio,

b) Utenti in dimissione da strutture sanitarie o sociosanitarie (es. cure intermedie, riabilitazione,
RSA).

La presenza di situazioni di urgenza e improcrastinabilita & evidenziata dalla famiglia, che sottoscrive

allo scopo documento di impegno.

PROCEDURA DI INGRESSO
| familiari dei possibili ingressi vengono contattati dall’assistente sociale della struttura, che comunica
la disponibilita del posto e spiega le modalita di accoglienza che si distinguono nel caso I'utente sia a
domicilio o ricoverato.
In caso di utente al domicilio I'assistente sociale (_) verifica anzitutto la
presenza del requisito del completamento del ciclo vaccinale (senza il quale non si procede
all’ingresso) ed effettua un controllo su:

e |'assenza di sintomi riconducibili al COVID-19.

e l'assenza di contatti con casi sospetti o accertati nei 10 giorni precedenti.
Nel caso in cui si rilevino sintomi correlati al Covid-19, o ci sia stato contatto con casi sospetti o
accertati, non si procede con I'ingresso.
Nel caso in cui I'utente si trovi in condizioni di salute che non diano sospetto di presenza di infezione
da covid-19 si procede all’'ingresso.

In caso di utente ricoverato (ospedale, cure intermedie, riabilitazione, rsa) I'assistente sociale (o suo
sostituto) verifica anzitutto la presenza del requisito del completamento del ciclo vaccinale (senza il
quale non si procede all'ingresso); successivamente il medico verifica quale sia la situazione con la
struttura di provenienza.

del trasferimento!

I caso di test positivo I'ingresso & rinviato a dopo la negativizzazione o in alternativa in accordo tra
le partil

In caso di utente con anamnesi patologica recente negativa per COVID-19 o altresi in caso di utente
guarito da COVID-19 si procede all’ingresso.

In caso di inserimento possibile I'assistente sociale fissa con i familiari il giorno e I'ora dell’ingresso.
L'utente potra essere accompagnato da un solo familiare che dovra indossare i DPI e autocertificare
I'assenza di sintomi Covid correlati e di contatto con casi sospetti e/o accertati nei 10 giorni
precedenti. All'ingresso il familiare verra sottoposto a rilievo temperatura, triage e controllo
attraverso app verifica ¢19. L'ingresso del familiare & possibile con 3a dose effettuata o 2 dosi +
tampone negativo.

L’accoglienza sara a cura del Coordinamento infermieristico e del medico di reparto che, dopo aver
ritirato la documentazione sanitaria effettueranno la visita e il colloquio per 'apertura della cartella
clinica in sala medica.

Una volta raccolta 'anamnesi ed effettuata la prima visita I'utente viene accompagnato dagli

operatori nella sua stanza ESISOIONAMIIATSIAC0OMPABNAtOe]
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REGOLAMENTAZIONE DEGLI ACCESSI DEGLI ESTERNI

Dal 25 marzo 2022 accesso ai luoghi di lavoro con il green pass base (vaccinazione, guarigione, test)
1.0peratori

2.Familiari, badanti, caregivers

3.Consulenti

4.Fornitori

5.Manutentori

6.Personale di mezzi di trasporto sanitario

7.Addetti ad attivita di controllo/ispezione

8.Visitatori occasionali
9.Corrieri

Tutte le categorie sopraelencate sono tenute a:

Indossare la maschering;

Sanificare le mani con soluzione idroalcolica.

Solo successivamente possono avvicinarsi al punto reception (mantenendo distanza di almeno 1m)
per:

1.Esibire, su richiesta dell’incaricato, certificazione verde Covid19, aggiornata secondo le norme in
vigore alla data del presente documento; il possesso della certificazione costituisce obbligo di legge
ai fini dell’ingresso in Struttura; senza il possesso della certificazione, 'accesso non & consentito. La
presente disposizione non si applica ai soggetti esenti dalla campagna vaccinale, sulla base di idonea
certificazione medica che devono, comunque, presentare Green Pass da tampone NF.

Quindi:

Sulla base del D.L. 24/12/2021 n. 221, occorrera infatti aver effettuato il ciclo vaccinale completo,
comprensivo del richiamo (cosiddetta “dose booster” o terza dose). Chi ne fosse sprovvisto, potra
essere ammesso alle visite solo avendo effettuato un tampone molecolare o antigenico nelle 48 ore
precedenti, a condizione di aver almeno completato il ciclo vaccinale con doppia dose (cd. Green
pass rafforzato) o essere “guarito”.

2.Rilevazione temperatura corporea: se inferiore a 37,5° viene consentito I'ingresso.

3. Per le visite in vetrata restano valide le disposizioni presenti nell’ Add. 3 del protocollo N° 35.
Non & consentito I'ingresso ai minori di 12 anni a nessun titolo.

GESTIONE OSPITI SOSPETTI COVID19-ASINTOMATICI/PAUCISINTOMATICI- E IN AGGRAVAMENTO
Dopo attenta valutazione, la Struttura dichiara di non poter integralmente garantire I'adozione
delle misure previste dalla DGR 3913/2020 per la gestione di tali ospiti.

Per la trattazione dettagliata di questo tema si rinvia al protocollo 35, depositato presso la Sede.
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REGOLAMENTAZIONE INVII E RIENTRI OSPITI IN URGENZA E IN PROGRAMMAZIONE DA/VERSO
OSPEDALI E AMBULATORI

REGOLAMENTAZIONE RIENTRI PROGRAMMATI A DOMICILIO
Sirinvia per la trattazione al protocollo 35 addendum 10.

REGOLAMENTAZIONE VISITE FAMILIARI PRESSO LA STRUTTURA

A partire dal 30/12/2021 secondo le disposizioni del decreto-legge del 24 dicembre, art. 7, &
consentito esclusivamente I'accesso dei visitatori (famigliari/caregiver) che soddisfano i seguenti
requisiti:

Possesso di certificazione verde Covid-19 rilasciata a seguito della somministrazione della dose di
richiamo (booster) successivo al ciclo vaccinale primario.

Possesso di certificazione verde Covid-19 rilasciata a seguito del completamento del ciclo vaccinale
primario o dell’avvenuta guarigione, unitamente a una certificazione che attesti I'esito negativo del
test antigenico rapido o molecolare eseguito nelle 48 ore precedenti I’accesso.

SORVEGLIANZA SANITARIA DEL PERSONALE-OSPITI -UTENTI-VISITATORI

[e2]
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QUARANTENA E SUE MODALITA ALTERNATIVE
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Il personale, prima dell’accesso al luogo di lavoro sara sottoposto al controllo della temperatura
corporea. Se tale temperatura risultera superiore o uguale ai 37,5°, non sara consentito I'accesso ai
luoghi di lavoro. Le persone in tale condizione saranno momentaneamente isolate e fornite di
mascherine. Non dovranno recarsi al Pronto Soccorso e/o nelle infermerie di sede, ma dovranno
contattare nel piu breve tempo possibile il proprio medico curante e seguire le sue indicazioni.
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FORMAZIONE

Come ribadito piu volte dalle Autorita competenti, a livello nazionale e regionale, e in particolare
dall’Istituto Superiore di Sanita, la formazione degli operatori costituisce un punto nevralgico
nell’ambito delle attivita di prevenzione del contagio da Covid 19. Cid a maggior ragione nell’ambito
di una struttura sociosanitaria, con presenza di anziani fragili, piu facilmente esposti al rischio
contagio. Fin dagli esordi del’emergenza, la Casa dell’Anziano ha dedicato al tema la massima
attenzione, coinvolgendo tutto il personale, ivi compreso quello delle cooperative appaltatrici, in
programmi di formazione on the job, compatibilmente con quanto consentito dalle normative e con
scrupolosa osservanza del distanziamento sociale. Tali programmi sono soggetti a revisione e
aggiornamento periodico.

La direzione attraverso il referente covid ed eventuali consulenze & impegnata ad assicurare
interventi di formazione e aggiornamento in merito ai rischi di esposizione professionale, alle misure
di prevenzione e protezione disponibili, nonché alle caratteristiche del quadro clinico di COVID-19. ||
focus della formazione specifica verte principalmente su:

e Le precauzioni standard per I'assistenza a tutti gli ospiti: igiene delle mani e respiratoria,
utilizzo di dispositivi di protezione individuale appropriati (in relazione alla valutazione del
rischio), buone pratiche di sicurezza nell’utilizzo di aghi per iniezioni, smaltimento sicuro dei
rifiuti, gestione appropriata della biancheria, pulizia ambientale e sterilizzazione delle
attrezzature utilizzate per il residente.

e Le precauzioni per la prevenzione di malattie trasmesse per contatto e droplets
nell’assistenza di casi sospetti o probabili/confermati di COVID-19.

e le precauzioni per la prevenzione di malattie trasmesse per via aerea quando si eseguono
procedure che possono generare aerosol (ad esempio bronco aspirazione) nell’assistenza di
casi di COVID-19.

Nondimeno, la Struttura si fa carico di coinvolgere e sensibilizzare con programmi di informazione e
formazione gli ospiti presenti in Struttura, compatibilmente con le capacita cognitive presenti.
Inoltre, vengono permanentemente aggiornate le iconografie e distribuiti opuscoli o procedure di
aggiornamento.

11



Casa dellAnziano "San Camillo” — Residenza Sanitaria Assistenziale — Carugate (MI)

Protocollo per la gestione dell’atto di indirizzo in ambito sociosanitario
successivo alla “fase 1” dell’emergenza epidemiologica da covid-19
(DELIBERAZIONE N° XI / 3226 Seduta del 09/06/2020)

IGIENE DEGLI AMBIENTI E DEI LOCALI

L'igiene degli ambienti costituisce anch’essa un elemento importante nell’ambito della prevenzione
del contagio da Covid19.

Per tale motivo la Struttura promuove:

- la frequente pulizia e sanificazione di tutti gli ambienti e locali, con particolare attenzione ai servizi
igienici, alle aree comuni e alle superfici toccate con maggiore frequenza (corrimano, interruttori
della luce, pulsanti degli ascensori, maniglie di porte e finestre, ecc.) utilizzando prodotti a base di
cloro (prot. n. 27, Pulizia e sanificazione ambienti);

IMPIANTO DI RISCALDAMENTO E RAFFRESCAMENTO

Con riferimento all’esercizio dell'impianto di riscaldamento e raffrescamento, la Casa dell’Anziano
ha recentemente provveduto all’effettuazione di un audit a cura di termotecnico esperto circa le
‘sue caratteristiche intrinseche e di funzionamento (vedasi relazione dettagliata depositata presso
I'Ente).

Nella fattispecie, con riferimento alle indicazioni in materia fornite dalla DGR 3226/2020, si precisa
che:

i sistemi di regolazione delle unita di trattamento dell’aria sono stati impostati per ottenere
la massima portata d’aria di rinnovo negli ambienti

sono stati sostituiti tutti i pacchi filtranti I’aria esterna delle UTA con altri aventi un’efficienza
incrementata al livello F9.

I'aria estratta dagli ambienti attraverso le griglie di ripresa viene completamente espulsa e
non viene in nessun caso ricircolata né miscelata con I'aria esterna di rinnovo (la funzione di
ricircolo non e proprio prevista fin dalle origini del sistema)

la manutenzione, sanificazione e pulizia di filtri, batterie di trattamento dell’aria,
recuperatori di calore e pareti interne delle UTA é stata schedulata con frequenza mensile

i recuperatori di calore non verranno rimossi perché non di tipo rotativo e saranno sottoposti
alle prescrizioni di cui al punto precedente

sono stati installati su tutte le UTA appositi dispositivi elettronici per incrementare
ulteriormente la filtrazione dell’aria e, allo stesso tempo, abbattere la carica batterica
eventualmente presente nell’aria stessa

analoghi dispositivi sono in corso di installazione anche su tutti i ventilconvettori e le unita
split installate negli ambienti

sono in corso le opere di riqualificazione dell’'unita di trattamento aria destinata alla
ventilazione di rinnovo della zona oggetto dell’'ultimo ampliamento della Struttura; tale UTA
avra le medesime modalita di esercizio qui sopra indicate.

tutte le griglie di aspirazione ed espulsione dell’aria sono soggette a pulizia periodica con
cadenza mensile

il posizionamento tra griglie di aspirazione dell’aria esterna e griglie di espulsione dell’aria
viziata e tale da non consentire un ricircolo d’aria tra loro.
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CENTRO DIURNO INTEGRATO — FASE DI GESTIONE

Premessa
La nostra struttura ha redatto il “progetto di riavvio” (contenuto nel POG n. 11a edizione-21.06.2021) sulla
base delle indicazioni del Piano Territoriale Regionale, nonché di quelle contenute nella DGR 3226/2020 e
delle recenti norme emanate dal ministero della salute ordinanza 8/05/2021 e del DL 52/2021.

Il piano per la riapertura poneva la massima attenzione nel garantire la sicurezza e I'adozione delle misure di
prevenzione a tutela degli ospiti e degli operatori, al fine di assicurare modalita di erogazione che
prevedessero il contenimento dei rischi di contagio. Il servizio & stato riavviato lo scorso 07/06/2021.
Con I'aumentare delle persone vaccinate e la minore probabilita di contagiare ed ammalarsi siamo quindi
entrati in una fase nuova di “gestione” del servizio.

Con I'attuale aggiornamento del POG si vogliono creare ulteriori percorsi di accesso ed isolamento del CDI,
sulla base del principio di separazione delle attivita e degli operatori tra RSA e CDI (con riferimento alla DGR
5181/2021), in modo da consentire alle diverse unita d’offerta di “vivere” separatamente, evitando che
I'eventuale presenza di positivita fra gli ospiti della RSA determini la sospensione del CDI e quindi garantendo
di conseguenza una maggiore continuita nell’erogazione del servizio CDI.

AMMISSIONE- Sono ammessi al servizio solo gli utenti che hanno completato il ciclo vaccinale con
almeno doppia dose.

Nell’attuale contesto la Struttura & focalizzata sulla gestione del Centro Diurno Integrato, con
esclusione delle attivita in remoto o a domicilio, anche in funzione della necessita di ottimizzare le
risorse disponibili. Ci sara la possibilita per gli utenti di svolgere anche un periodo di provada2 a5
giorni prima di confermare I'adesione al CDI.

L’assistente sociale verifica che ci siano le condizioni per una effettiva frequenza del CDI. La stessa
assistente sociale provvede a raccogliere le necessita dei nuovi potenziali utenti, aggiornando la
lista d’attesa. Raccoglie altresi il documento di autodichiarazione da parte della famiglia in cui si
attesti che I'ospite non ha avuto contatti con casi accertati o sospetti di covid- 19 nei 15 giorni
precedenti.

Gli ingressi di nuovi utenti avvengono in giornate distinte e specificatamente dedicate in modo da
non sovrapporsi ad eventuali nuovi ingressi per 'UDO RSA; anche gli eventuali colloqui in presenza
andranno fissati in giornate distinte.

Il medico del CDI e I'équipe sanitaria redigono i progetti individuali di intervento. Il progetto
individuale viene sviluppato in coerenza con le modalita di intervento sostenibili dall’utente.

SANIFICAZIONE-Viene effettuata una quotidiana pulizia degli ambienti, la disinfezione di superfici
toccate frequentemente e dei bagni, prestando particolare attenzione alle aree comuni.
Periodicamente & effettuata una areazione dei locali. il personale di pulizia opera solo nelle fasce
orarie in cui gli utenti non sono presenti.

TRASPORTO - dal proprio domicilio alla struttura e viceversa, deve essere effettuato nel rispetto delle
indicazioni sul distanziamento sociale; a tal fine esiste una convenzione tra Comune di Carugate e la
Sezione della Croce Bianca di Carugate, con modalita articolate di trasporto, differenziando le fasce
orarie sia in entrata che in uscita dalla struttura. La struttura predilige, per quanto cio sia realizzabile,
i trasporti effettuati dai singoli familiari, in modo da evitare una compresenza sui mezzi della

citata Convenzione, che rende difficile il rispetto delle norme di sicurezza.
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ACCESSO - E predisposto un solo punto di accesso per I'ingresso e l'uscita, nella zona presso il
centralino. E’ previsto un triage degli utenti all'ingresso della struttura in zona filtro; un operatore,
indossando apposita mascherina e guanti, misura la temperatura corporea a ciascun utente in
ingresso presso il CDI. Se questa risultera superiore ai 37,5°, non sara consentito I'accesso. Nel punto
di accesso e allestita una postazione con gel a soluzione idroalcolica. E' predisposta della
cartellonistica di sensibilizzazione affinché gli utenti adottino le misure previste dalla struttura.
Quotidianamente gli operatori ricorderanno le nome anti Covid-19 per un’adeguata e sicura
convivenza in comunita secondo le nome vigenti e gli eventuali aggiornamenti delle autorita sanitarie
territoriali e/o nazionali.

In seguito negli spazi di passaggio degli utenti del CDI verra effettuata disinfezione del passaggio.

PASTI - La gestione dei pasti prevede misure che consentano di mantenere adeguato distanziamento
sociale, un’adeguata areazione dei locali e una corretta sanificazione degli ambienti.

L’accesso alla sala pasti & preceduto dall’uso del wc e dall’igiene delle mani.

Al termine del pasto gli utenti rientrano nel salone secondo una sequenza preordinata valutando
I'uso del gabinetto e per tutti comunque & garantita la frizione delle mani con gel idroalcolico. Il
carrello vivande verra posto all'interno del montacarichi adibito e telefonicamente sara avvisato il
personale del CDI, il quale provvedera a tutte le manovre di recupero e invio in cucina. La procedura
avviene senza che gli operatori non vengano mai in contatto tra di loro e con sanificazione delle
superfici dei carrelli.

GESTIONE UTENTI CDI -L’operatore fa indossare la mascherina chirurgica all’ospite, fermo restando
quanto disposto dall’art 3, comma 2, del DPCM 26 aprile 2020 “Non sono soggetti all'obbligo i
bambini al di sotto dei sei anni, nonché i soggetti con forme di disabilitd non compatibili con I'uso
continuativo della mascherina”. Gli operatori che operano al CDI saranno sempre gli stessi e per il
turno di lavoro non accederanno ad altri spazi se non quelli specifici del CDI e dovranno indossare la
mascherina FFP2. Nel caso in cui si trovino in contatto con ospiti che non tollerano la mascherina
chirurgica, dovranno essere adottate ulteriori precauzioni rispetto al distanziamento sociale e all’'uso
di particolari DPI.

Le attivita di animazione e socio educative prevedono che si rispettino la distanza di sicurezza prevista
dalle disposizioni vigenti. Ove, a fronte di una tipologia di utenza con elevata complessita
assistenziale, sia impossibile il lavoro in gruppo nel rispetto delle misure sopra richiamate, si dovra
adottare una modalita di interazione ospite-operatore in rapporto di 1 a 1.

L'utente del CDI in assenza di rialzo di temperatura all’ingresso, qualora inizi ad accusare sintomi
durante le ore successive di frequenza, sara momentaneamente isolato, ovvero sistemato in un luogo
lontano dagli altri utenti (Zona isolamento filtro CDI).

L'utente del CDI verra momentaneamente isolato in apposita zona al piano zero (dove & possibile
avere un locale specifico idoneo all'isolamento, potranno utilizzarsi aree delimitate, chiuse da porte
e dotate di aerazione naturale dove I'utente potra soggiornare il tempo necessario ad organizzare il
trasporto in sicurezza al domicilio secondo la procedura che preventivamente & stata predisposta con
la sede interna della Croce Bianca).
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Gli operatori assisteranno I'utente con la procedura di vestizione per tutto il periodo di isolamento e
allontanamento dal CDI. La zona addetta all'isolamento, al termine della frequenza dell’utente, verra
sanificata in base alle norme di disinfezione (secondo rapporto ISS Num.4 2020 rev. 17/04/2020).

TRANSITI: durante il periodo delle visite familiari, sara a carico delle centraliniste indicare i percorsi
per il personale/ volontario nella fascia oraria 8.30-17.45.

Bagno/docce /parrucchiere/podologo vengono svolti in giorni prefissati e solo con utenza dedicata
al CDI, secondo percorsi stabiliti.

DPI-La dotazione e |'utilizzo dei DPI devono essere gestiti secondo le indicazioni nazionali e le
ordinanze regionali. | DPI sono messi a disposizione degli utenti dalla Casa. E stato individuato nella
figura del Medico Responsabile di struttura il referente per la prevenzione e controllo delle infezioni
COVID-19. Il referente assicura il coordinamento degli interventi.

FORMAZIONE-La formazione del personale riveste un ruolo basilare, che pud essere dirimente per
prevenire il contagio. Inoltre, con la collaborazione degli educatori vengono svolti programmi di
informazione-formazione specifici per gli utenti del CDI al fine di assicurare la loro massima adesione
possibile ai sistemi di prevenzione al COVID- 19.

OPERATORI DEL CDI-Gli operatori dovranno svolgere la loro attivita solo nella struttura
semiresidenziale e non dovranno prestare servizio contemporaneamente al turno in corso anche
nella struttura residenziale collegata (turno verticale). Tutte le attivita dovranno essere svolte in
ambienti ad uso esclusivo, evitando la condivisione di locali e attrezzature con la struttura
residenziale collegata. Dovranno essere evitate situazioni di promiscuita tra ospiti e operatori di RSA
e quelli del CDI evitando che gli utenti della struttura residenziale possano frequentare il Centro
diurno. Per personale infermieristico chiamato per la gestione della somministrazione della terapia,
cio avverra con I'utilizzo completo di tutti i DPI previsti dalle norme anticovid-19. Dopo il termine
degli interventi il personale infermieristico termina I'orario di lavoro non risalendo nei reparti di
degenza della RSA.

Gli Ingressi dei vari operatori tra le 7.30 alle 7.55 seguono percorso dedicato per accedere
direttamente al nuovo spogliatoio invidiato che & stato predisposto direttamente nei locali del CDI.
Presso il locale spogliatoio viene lasciato a disposizione: - detergente a base alcoolica - gel igiene
mani - carta monouso; & fatto obbligo di corretto utilizzo dei contenitori per la raccolta di rifiuti.
Utilizzo area caffé: La macchinetta caffé potra essere utilizzata dal personale del CDI quando é libera
e non in uso dal personale della struttura o altri visitatori; 'accesso verra concordato con la
collaborazione della reception.

Uso Wcin servizio, e individuato un locale attiguo al bagno utenti del CDI.

COMUNICAZIONE -Per dare un sostegno concreto ai familiari degli utenti del CDI la struttura
garantisce costantemente la trasmissione delle informazioni fondamentali attraverso specifici canali
di comunicazione e di assistenza.

SISTEMI IN ESSERE:
SKYPE/ALTRE APP/MAIL-LIST.

MONITORAGGIO: screening degli utenti del CDI puo variare in funzione della situazione
epidemiologica da un minimo di un controllo mensile fino a controlli pil frequenti in base alle
disposizioni del referente covid-19 sempre con tampone molecolare. Sono previste una riunione
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del CDI settimanale con la presenza del medico ed una riunione settimanale dei responsabili dei
servizi coinvolti con la presenza del referente covid-19 al fine di monitorare la situazione
epidemiologica e la compatibilita con I'apertura del Centro. Questi incontri consentiranno di
verificare e valutare eventuali bisogni e necessita dell’ospite, al fine di rispondere in maniera
adeguata ed efficace alle situazioni emerse.

LE COMUNICAZIONI/RIUNIONI DI STAFF E GLI STRUMENTI DEDICATI:

Le comunicazioni quotidiane andranno svolte via telefoni tra operatori del CDI e restante struttura.
Si mete a disposizione le consegne di reparto del Programma CSS 2.0 con le relative consegne di
reparto.

Il personale in caso di urgenza potra avvicinarsi al banco della reception, ma alla distanza di 2 metri
e con idonee dpi (FFP2).

Le riunioni si svolgeranno solo il giorno di presenza del medico del CDI (giovedi) con il solo personale
gia presente nell’UDO; I'incontro si svolgera con le seguenti attenzioni in sala da pranzo CDI, con
distanziamento di 2 metri, con DPI FFP2, con uno svolgimento il piti possibile breve e I'assistente
sociale partecipera in videochiamata.

Vengono messi a disposizione un PC ed un Tablet.

MODALITA’ INGRESSO-USCITA UTENTI UDO CDI:

L’Ingresso presso il centralino.

Gli utenti accedono all ‘Ingresso nella zona salone polivalente che diventa zona filtro. Fascia oraria
di ingresso: dalle ore 08:00 alle ore 09:30-09:45.

Triage da parte di un operatore che esegue anamnesi della sera e della notte (dei giorni di non
frequenza), fa praticare igiene mani e respiratoria (cambio della mascherina).

Superato il triage I'ospite accede al CDI accompagnato da un ASA che provvede a far disinfettare
eventuali ausili e suole delle scarpe con apposita strumentazione.

In caso di parametri alterati I'ospite rientra immediatamente al domicilio, sostando nella zona filtro
in adeguato distanziamento ed isolamento.

Gli ospiti verranno mantenuti distanziati in tutte le attivita, verra cambiata la mascherina al
pomeriggio e dovranno eseguire igiene delle mani ogni 4 ore e dopo ogni attivita.

Gli ospiti verranno accompagnati all’uscita dopo il lavaggio delle mani con soluzione idroalcolica e
il controllo della temperatura; successivamente si procede con la consegna ai familiari che
aspettano all’esterno della struttura. Qualora in uscita la temperatura dovesse risultare superiore
ai 37,5°, non sara consentito I'accesso sul mezzo di trasporto del servizio del comune e verra messo
in atto il protocollo di isolamento. Il rientro a domicilio dovra essere effettuato con mezzo dei
familiari o con ambulanza idonea.

CHIUSURA A SCOPO CAUTELATIVO:

Per il CDI il provvedimento di chiusura cautelativa & legato alla presenza di un focolaio che
coinvolga 3 persone (ospiti e operatori). In tal caso il CDI viene chiuso e gli ospiti sono posti
immediatamente in quarantena a domicilio.

Il referente covid avvia il processo di Contact-tracing per operatori e utenti.

Al termine della quarantena il CDI riprende ad operare.

DOCUMENTAZIONE PER ACCEDERE AL CENTRO DIURNO INTEGRATO:

Il giorno prima dell'ingresso tutti devono aver consegnato: a) certificazione di avvenuta

vaccinazione, ciclo completo; b) certificato medico di idoneita; d) altresi, i familiari devono

consegnare il documento di impegno firmato, attraverso il quale sottoscrivono la propria
16
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adesione al nuovo regolamento del CDI e alle nuove modalita di frequenza. In caso di
assenza di questa documentazione 'ospite non verra accettato.

INGRESSO STRUTTURA PER ALTRO PERSONALE DEDICATO ALL’ UDO RSA:

Durante gli orari di ingresso e di uscita degli utenti CDI, ovvero tra le 08:00 e le 10:00, tra le 16:00
e le 18:00 e tra le 19:00 e 19:30, gli operatori altri che devono accedere o uscire dalla struttura
passano per gli ingressi alternativi (Ingresso lato B-EST piano seminterrato, o piano rialzato).

RSA APERTA

Sono ammessi al servizio gli utenti che hanno completato il ciclo vaccinale con doppia dose.

Nel contesto attuale, le attivita di RSA Aperta riprendono dal 4 ottobre con appositi protocolli revisionati
dal referente covid-19.Le attivita vengono organizzate solo presso il domicilio degli utenti con personale
specificatamente selezionato che —compatibilmente con le necessita organizzative interne- non opera
presso la struttura. Gli utenti dovranno preliminarmente durante i colloquio telefonico svolto
dall’assistente sociale dimostrare di essere nelle le condizioni di assenza di sintomi riconducibili al’infezione
da Covid-19. Gli stessi dovranno altresi fornire la seguente documentazione:

00.0-DOCUMENTO DI IMPEGNO-RSA APERTA

01-GESTIONE DEGLI INTERVENTI A DOMICILIO

02-GESTIONE DELLE EMERGENZE A DOMICILIO

03-IGIENE PROCEDURA RSA APERTA

CARTA DEI SERVIZI RSA APERTA

DOMANDA PER RSA APERTA

INFORMATIVA PRIVACY UTENTI RSA APEERTA

COMUNICAZIONE MEDICO DI BASE MISURA RSA APERTA

FIRMA PER ATTESTAZIONE DELL'ELENCO DI CONSEGNA DEI DOCUMENTI DELLA MISURA DI RSA APERTA

SOSPENSIONE A SCOPO CAUTELATIVO DELLA MISURA:

Per I’ UDO Rsa Aperta & legata alla presenza di un focolaio con 1 caso positivo di utente diretto e/o familiare
convivente, badante o altro a contatto con I'utente della misura, in tal caso vengono sospese gli accessi dei vari
operatori. |l referente covid avvia il processo di Contact-tracing per gli operatori. Al termine della
quarantena e all’esibizione di un tampone molecolare negativo dell’utente e/ o convivente della misura si
riprende ad erogare il servizio presso il domicilio.

CENTRO RIABILITATIVO SAN CAMILLO

Prestazioni ambulatoriali con accessi frequenti

In caso di prestazioni con accessi frequenti/ciclici, se possibile gli appuntamenti saranno programmati e posticipati alla
conclusione del ciclo vaccinale o ad almeno due settimane dopo la somministrazione della prima dose; nel caso non
fosse possibile rispettare queste indicazioni, il paziente dovra sottoporsi a tampone nelle 48 ore antecedenti il primo
accesso e successivamente con periodicita che sara definita dalla struttura sulla base del numero di accessi, del livello
di rischio e della presenza di altri pazienti. Oltre ad esibire il Green Pass all'ingresso bisogna sottoporsi

alla misurazione della temperatura (in caso di una temperatura superiore ai 37,5° non sara consentito I'accesso) viene
eseguita una verifica degli eventuali sintomi e contatti avuti con persone positive al Covid. All'interno del centro
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riabilitativo continuano a permanere I'obbligo della mascherina FFP2 (che non va mai abbassata) e dell’igiene delle
mani e il rispetto del distanziamento sociale.

CHIUSURA A SCOPO CAUTELATIVO:

Per I’Ambulatorio la chiusura cautelare & legata alla presenza di un focolaio con 1 caso positivo, di utente e o familiare
convivente, o altro a contatto con I'utente della prestazione ambulatoriale. L’utente della prestazione sospende le
prestazioni e i vari opergtori si mettono in auto sorveglianza

Carugate

Medico re sapi referente covid-19
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Protocollo per la gestione dell’atto di indirizzo in ambito sociosanitario
successivo alla “fase 1” dell’emergenza epidemiologica da covid-19
(DELIBERAZIONE N° XI / 3226 Seduta del 09/06/2020)

RIFERIMENTI NORMATIVI

DL 229/2021, 30 dicembre 2021

DECRETO-LEGGE 21 settembre 2021, n. 127.

D.L. 22 aprile 2021 n° 52.

Ordinanza 8 maggio 2021 del ministero della salute.

DGR 3777 DEL 3/11/2020 DISPOSIZIONI SULL’UTILIZZO TEST ANTIGENICI RAPIDI
Nota Ministero della Salute n. 13468 del 18/04/2020 DGPRE-DGPRE-P.

Circolare Ministero della Salute 0014915-29/04/2020 — DGPRE-DGPRE-P.

Circolare Ministero della Salute 00115280-02/05/2020 — DGPRE-DGPRE-P.

Legge n. 27 del 24/04/2020.

DPCM 26/04/2020.

DPCM 17/05/2020.

DPCM 11/06/2020.

DGR N. 3016 del 30/03/2020.

DGR N. 3114 DEL 7/05/2020.

DGR N. 3115 DEL 07/05/2020.

DGR N. 3131 DEL 12/05/2020.

DGR N. 3183 DEL 26/05/2020.

DGR 3524/2020.

DGR 3913/2020.

Allegato A della DGR 3226/2020 Regione Lombardia.

Allegato A della DGR 3913/2020 Regione Lombardia.

Rapporto ISS n. 26/2020 indicazioni su gestione e smaltimento mascherine e guanti.
Le indicazioni dell’l.S.S. che verranno riportate nelle singole procedure in coerenza con gli argomenti
trattati.

Tutti i riferimenti normativi riportati nel capitolo “Contesto normativo e di indirizzo” della DGR XI/3226.
Rapporto ISS-COVID19 n. 4/2021 del 13/03/2021.



