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1. SCOPO DELLA PROCEDURA

Lo scopo della presente procedura € di fornire al personale sanitario e assistenziali le indicazioni
necessarie sulle attivita da eseguire in caso di puntura accidentale con strumenti taglienti durante il
turno di lavoro. L’obiettivo della procedura & di garantire un tempestivo intervento in caso di
puntura accidentale con strumenti taglienti.

2. CAMPO DI APPLICAZIONE

La procedura si applica in tutti i casi in cui si verifichi una puntura accidentale con strumenti
taglienti durante il turno di lavoro del personale sanitario e assistenziale.

3. DEFINIZIONI E ABBREVIAZIONI
3.1 Definizioni

- Contatto accidentale liquido ematico attraverso I'utilizzo di strumenti acuminati o
taglienti: si intende una delle seguenti situazioni, qualora determinino contatto accidentale
con liquidi ematici a livello delle mucose e delle congiuntive:

o puntura accidentale con ago

o tagli con strumenti quali bisturi, forbici 0 comunque strumentazione per I'esecuzione
di medicazioni

3.2 Abbreviazioni
- MED: Medico
- INF: Infermiere
- RES: Residente
- REF: Referente

Il termine “Referente”, in questo contesto, indica genericamente le figure di riferimento per le
varie aree professionali:

o per larea sanitaria, sono considerati Referenti il medico, la coordinatrice
infermieristica e la referente del servizio fisioterapia;

o per larea assistenziale, sono considerati Referenti i coordinatori dei servizi
sociosanitari e i coordinatori di nucleo

- DIP: Dipendenti, genericamente intesi (in questo contesto specifico il riferimento é al
personale sanitario e assistenziale)
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EVIDENZA OGGETTIVA

Lavare sotto I'acqua

Compilare le impegnative
per il prelievo ematico al
paziente (richiedere
HBsAg, HBsAb, HBcAD,
HCVAD, HIV)

Consentire
I'effettuazione del
prelievo ematico al
residente

MED | INF I

Dopo l'arrivo del medico in
struttura

R ©" [
corrente la zona . .
interessata per circa 1 Favorire il Immedlatamer!te dopo la Il /Il
) sanguinamento op | 4 | MED puntura accidentale
minuto, premendo, se INF
possibile, la zona punta.
1. R c
gi Lavaggio, Asciugare la zona lesa Ridurre il rischio di Immediatamente dopo la " y
_ ]:smfez{one eI disinfettare la cute infezioni op | | detersione della zona lesa
informazione a
medico
Comunicare I'accaduto al | Consentire l'arrivo del R1E .

. ' medico di struttura o Immediatamente dopo la S
medico di struttura o alla . S . Il Documentazione in consegna
vardia medica territoriale | 2% 9uardia medicain | pp |y |y puntura accidentale

g RSA
_ R c Allegato 1 — Scheda
Compilare la modulistica y ﬁthtmse_ntlre dei controllo operatore
prevista per eseguire il etietluazione der. Dopo I'arrivo del medico in sanitario o .
. . prelievi ematici per il Modulistica compilata
contro_llo dl_evgntuah controllo di eventuali | MED | INF Il struttura Allegato 2 — Scheda
infezioni infezioni controllo della
persona-fonte
2. R C
Adempimenti per | Richiedere al residente o c i
eseguire il ai familiari il consenso per | . o t?nse_n "ed | Dopo l'arrivo del medico in B Presenza del modulo di
controllo delle il prelievo e per le analisi ehetiuazione de RES struttura consenso firmato
. o prelievo ematico al MED | INF
infezioni HIV DIP
R c |

Impegnativa

Presenza dell'impegnativa
compilata

(*) R = RESPONSABILE DELL’ATTIVITA

5

C = COLLABORA ALL’ATTIVITA

I = VIENE INFORMATO
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EVIDENZA OGGETTIVA

Eseguire il prelievo R c | A seguito della raccolta del
3. ; : i i consenso e della
ematico al residente Disporre del campione ens : . N -
Esecuzione del Utilrrando le sequenti di sangue della compilazione della Colori provette: 2 Reglstrazmng del prelievo
/ g font dulisti provette tappo effettuato in cartella
prelievo alla provette: persona fonte per INF I RES modulistica e arancio clinico/infermieristica
eseguire le analisi dellimpegnativa da parte
persona-fonte 5 e t : peg adap
provette tappo arancio del medico
Informarg il prqprio R c
responsabile o, in sua | Garantire la copertura A seguito dell'esecuzione
assenza, i colleghi in del piano per la ; Registrazione in consegna
A - - del prelievo alla persona- I ,
turno dell'uscita dalla sorveglianza dei oe | | FEF P fonte P dell'accaduto
struttura per recarsi in resident bip
pronto soccorso
5. Recarsi in_ pro_n_to R c

Accertamenti in ng;?{jg C'—r;g“slg_a'

Pronto Soccorso | T o ette del prelievo _ , , , Referto delle analisi
eseguito sulla persona Consentire A seguito dell'esecuzione effettuate rilasciato dal PS e
fonte; l'effettuazione delle REF del prelievo alla persona- I presente in cartella

: : - isi DIP | /I
gli allegati 1 e 2 compilati analisi DIP fonte clinico/infermieristica

- il modulo di consenso
firmato dal residente o dal
familiare per I'esecuzione
dellesame HIV

(*) R = RESPONSABILE DELL’ATTIVITA

C = COLLABORA ALL’ATTIVITA

6

I = VIENE INFORMATO
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5. SINTESI DEL QUADRO DELLE RESPONSABILITA
FIGURE FIGURE
MACRO-ATTIVITA F'GUSQLFI{_FETPT?\',\'I%B'LE COINVOLTE INFORMATE
NELL’ATTIVITA DELL’ATTIVITA
!_avagglo_, d|S|nfe2|or_1e e DIP I MED
informazione al medico
Adempimenti per RES
eseguire il controllo delle MED INF DIP
infezioni
Esecuzione del prelievo INF I I
alla persona-fonte
Accertamenti in Pronto REF
DIP I
Soccorso DIP

DOCUMENTI E RIFERIMENTI

MACRO-ATTIVITA

DOCUMENTI E RIFERIMENTI

Lavaggio, disinfezione e informazione al medico

Adempimenti per eseguire il controllo delle

infezioni

Allegato 1 — Scheda controllo

operatore sanitario

Allegato 2 — Scheda controllo della

persona-fonte

Esecuzione del prelievo alla persona-fonte

Colori provette

Accertamenti in Pronto Soccorso

7.
Allegato 1 — Scheda controllo operatore sanitario

ALLEGATI

Allegato 2 — Scheda controllo della persona-fonte




