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FLOW-CHART PER OPERATORI SANITARI ESPOSTI A RISCHIO

DI INFEZIONI DA SARS-COV2 DEL G.O.M. RC
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*Definizione di Contatto stretto di un caso di COVID-19: persona che vive nella stessa casa, che ha avuto contatto fisico diretto (i.e. stretta di mano), che ha avuto contatto diretto non protetto
con secrezioni (i.e. toccare a mani nude fazzoletti di carta usati), che ha avuto contatto diretto (faccia a faccia) a distanza <2m e di durata > 15min,che si & trovata in un ambiente chiuso (i.e. aula,
sala riunioni, sala d’attesa dell’ospedale) per almeno 15min a distanza <2m; un operatore sanitario od altra persona che fornisce assistenza diretta ad un caso di COVID-19 oppure personale di

laboratorio addetto alla manipolazione di campioni senza I'impiego dei DPI raccomandati o con DPI non idonei;
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