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T E L E F A X

UFFICI DI SANITA' MARITTIMA E AEREA

LORO SEDI

ASSESSORATI ALLA SANITA' REGIONI

STATUTO ORDINARIO E SPECIALE

 LORO SEDI

ASSESSORATI ALLA SANITA' PROVINCE

AUTONOME TRENTO E BOLZANO

LORO SEDI

MINISTERO INFRASTRUTTURE E TRASPORTI

00161 ROMA

MINISTERO ATTIVITA' PRODUTTIVE

00184 ROMA

DIREZIONE GENERALE TURISMO

00184 ROMA

MINISTERO DIFESA DIREZIONE

GENERALE SANITA' MILITARE

00184 ROMA

MINISTERO INTERNO-DIPARTIMENTO P.S.

DIREZIONE CENTRALE SANITA'

00184 ROMA

MINISTERO AFFARI ESTERI

UNITA’ CRISI - 00184 ROMA

DIREZIONE GENERALE PRESTAZIONI SANITARIE

SEDE

ISTITUTO SUPERIORE DI SANITA’

ROMA

ISTITUTO SUPERIORE PREVENZIONE E SICUREZZA LUOGHI LAVORO 

ROMA
OGGETTO : SINDROME RESPIRATORIA ACUTA SEVERA (SARS)– IMPIEGO DI DISPOSITIVI DI PROTEZIONE INDIVIDUALI (DPI)  

A SEGUITO DI NUMEROSI QUESITI PERVENUTI A QUESTO MINISTERO CIRCA LA NECESSITA’ DI IMPIEGARE DISPOSITIVI DI PROTEZIONE INDIVIDUALE (DPI), SENTITO IN PROPOSITO L’ISTITUTO SUPERIORE PER LA PREVENZIONE E LA SICUREZZA SUI LUOGHI DI LAVORO E L’ISTITUTO SUPERIORE DI SANITA’, SI RAPPRESENTA QUANTO SEGUE.

L’USO DI DPI E’ RACCOMANDATO SOLO PER IL PERSONALE CON DIRETTA ESPOSIZIONE AD UN SOGGETTO AMMALATO,  CHE PRESENTI I SINTOMI (FEBBRE > 38°C, TOSSE O DIFFICOLTA’ RESPIRATORIE) E L’ANAMNESI (PROVENIENZA DA AREE AFFETTE DA SARS) CHE LO FANNO RIENTRARE NELLA DEFINIZIONE DI CASO SOSPETTO FORNITA DALL’ORGANIZZAZIONE MONDIALE DELLA SANITA’ (VEDI TELEFAX 400.3/113.3/1499 DEL 21 MARZO 2003).

QUALORA NON SIANO PRESENTI CASI SOSPETTI DI SARS, SI CONFIGURA UNA SITUAZIONE DI ASSENZA DI POTENZIALE ESPOSIZIONE A RISCHIO AI SENSI DEL DECRETO .LEGISLATIVO 19 SETTEMBRE 1994, N. 626; PERTANTO, NON E’ NECESSARIO L’USO DI DPI DA PARTE DI CATEGORIE DIVERSE DAL PERSONALE CON DIRETTA ESPOSIZIONE AL SOGGETTO MALATO.

COME SOTTOLINEATO DALL’ISTITUTO SUPERIORE DI SANITA’, L’USO ROUTINARIO DI MASCHERINE NON E’ RACCOMANDATO NE’ PER  GLI EQUIPAGGI DEGLI AEREI, NE’ PER I PASSEGGERI, NE’ PER IL PERSONALE DI TERRA.

I DATI  SCATURITI DALLE INDAGINI  EPIDEMIOLOGICHE IN CORSO NELLE ZONE AFFETTE DA SARS (DEFINITE DALL’OMS COME AREE IN CUI E’ STATA SEGNALATA LA TRASMISSIONE IN AMBITO LOCALE DELL’INFEZIONE, E NON SEMPLICEMENTE LA PRESENZA DI CASI SOSPETTI O PROBABILI DELLA MALATTIA) E DALLE OSSERVAZIONI SUI CASI DI SARS FINORA STUDIATI INDICANO CHE L’AGENTE CASUALE DELLA MALATTIA SI TRASMETTE ESSENZIALMENTE PER VIA AEREA A SEGUITO DI CONTATTI STRETTI CON MALATI, VALE A DIRE CON PERSONE CHE PRESENTINO I SINTOMI CLINICI DELLA SARS ENTRO 10 GIORNI DAL SOGGIORNO IN UNA ZONA AFFETTA O DA UN CONTATTO STRETTO CON PERSONA MALATA. 

SI COGLI L’OCCASIONE PER RICORDARE CHE LE ZONE AFFETTE DA SARS, IL CUI ELENCO VIENE COSTANTEMENTE AGGIORNATO SUL SITO INTERNET DELL’OMS E SU QUELLO DEL MINISTERO DELLA SALUTE, SONO AD OGGI, LE SEGUENTI: TORONTO (CANADA), GUANGDONG, HONG KONG, SHANXI, TAIWAN (CINA), SINGAPORE (SINGAPORE) E HANOI (VIETNAM).
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