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PROGETTO USCA ASL CN1

L’USCA (Unità Speciale di Continuità Assistenziale) affianca i Medici di Medicina Generale (o PLS) nella gestione quotidiana della presa in carico dei pazienti affetti da COVID 19 o sospetti tali
I medici dell’USCA effettuano visite domiciliari in soggetti affetti da COVID 19 in quarantena domiciliare e/o post dimissione ospedaliera e in soggetti con sintomatologia ILI suggestiva di COVID-19 individuati dal MMG o dalla centrale operativa di continuità assistenziale sulla base dei criteri di cui all’allegato 1 inviando via mail la richiesta di intervento di cui all’allegato 2.
La segnalazione all’USCA viene fatta dal MMG ai numeri sotto indicati, il medico curante concorda con il medico dell’USCA l’intervento domiciliare dello stesso e si rende disponibile ad essere contattato durante la visita domiciliare.
I quadri clinici di riferimento sono:
· Temperatura sup a 37.5 °C > 4 Gg 
· Sintomatologia ili > 4 GG
· Presenza di altre patologie croniche (cardiovascolari, polmonari, diabete…)
· Marcata compromissione del quadro di salute generale
Il medico dell’USCA annota la segnalazione e l’eventuale intervento su apposito registro (modulo M)
Postazioni:
Le postazioni USCA sono:
orario 08.00 - 20.00 7 giorni su 7 con turni di 6-12 ore consecutive
Cuneo – corso Francia  10 primo piano 
Mondovì – c/o Ospedale Mondovì Via San Rocchetto
Savigliano – ambulatorio del servizio di continuità assistenziale presso Presidio Ospedaliero SS. Annunziata di Savigliano
Barge-  via ospedale 1
In ogni postazione sono presenti 1 / 2 medici.
Nelle postazioni dove sono presenti 2 medici, nei turni dei giorni festivi e prefestivi, sarà presente un solo medico U.S.C.A oltre il medico addetto al turno di C.A.
Ad ogni postazione sarà assegnata un’autovettura.
Verranno eseguite solo visite domiciliari e non ambulatoriali e pertanto non deve essere diffusa l’informazione alla popolazione circa l’indirizzo della postazione.
Le dotazioni di minima della postazione sono:
· Sfigmomanometro
· Saturimetro
· Fonendoscopio
· Termometro frontale
· Materiale per terapia iniettiva ed infusionale e farmaci
· DPI: in numero congruo per garantire l’attività 	
· Mascherine chirurgiche
· Mascherine ffp2
· Camici monuso/tute monouso
· Visore / occhiali
· Calzari
· Guanti
· Cuffie
· Disinfettante spray
· Liquido detergente
Il medico USCA è di fatto integrato nel contesto distrettuale e inserito nell’equipe multidisciplinare formato dal personale infermieristico delle cure domiciliari. Potrà avvalersi di un operatore infermieristico che collaborerà strettamente con il medico dell’USCA con compiti di:
· Supervisione implementazione materiale d’uso, attrezzatura e DPI
· Collegamento con NDCC
· Attivazione eventuale intervento infermieristico domiciliare
· Omogeneità presa in carico casi USCA
· Informazione/formazione circa le procedure

Operatività:
· Attivazione
La segnalazione al medico USCA viene effettuata dal mmg/pls o centrale oparativa C.A. entro le ore 13.00 di ogni giorno  (salvo eventuale contatto telefonico per situazioni particolari) tramite mail con l’invio della scheda di attivazione ai seguenti indirizzi mail in base al territorio di competenza (indirizzo mail dedicato all’USCA):
Cuneo USCAsudovest@aslcn1
Savigliano USCAnordest@aslcn1
Barge USCAnordovest@aslcn1
Mondovì USCAsudest@aslcn1
Il MMG/PLS può intercettare contatti stretti di pazienti sintomatici risultati positivi; in caso di quadro sintomatologico inequivocabilmente riconducibile a SARI (frequenza respiratoria, condizioni generali) si attiva il 112; nel caso in cui il quadro sia di ILI o difficilmente discriminabile tra ILI e SARI e si rendano necessari approfondimenti anche oggettivi, si attiva l’USCA.
Il medico USCA può concludere la sua assistenza per via telefonica, ravvisare in autonomia o su richiesta del MMG/PLS/CA di procedere alla visita domiciliare o qualora ravvisi una gravità del quadro clinico indifferibile avvisa direttamente il 112 (es. sospetto SARI).
Qualora emergano elementi suggestivi per una valutazione diretta del paziente il medico dell’USCA contatta telefonicamente il paziente per definire l’orario di accesso all’abitazione. Suggerisce preventivamente al paziente di arieggiare la stanza dove soggiorna, se possibile far lavare le mani accuratamente e se in possesso invitarlo ad indossare una mascherina.
Se utente sprovvisto e presenta sintomi respiratori il medico fornisce direttamente la mascherina chirurgica.


· Uscita per intervento
Il medico dell’USCA, ricevuto il contatto da parte del mmg/pls/centrale operativa CA e concordato circa la necessità di visita domiciliare, esce dalla postazione per recarsi dal paziente senza aver indossato i DPI.
Sceso dall’automezzo, prima di entrare nel domicilio, indossa i DPI e preleva dal borsone/zaino contenente attrezzatura che resta conservato in macchina, il  materiale sanitario e farmaci necessari per quell’intervento riponendoli in un sacchetto dedicato.  Tutta l’attrezzatura non monouso utilizzata per la visita viene messa dal medico in un sacchetto dedicato (tipo raccolta differenziata rifiuti) e chiuso.
· Visita a domicilio
Una volta entrato nell’abitazione invitare il paziente ad indossare la mascherina chirurgica (in dotazione) e far lavare le mani del paziente con soluzione idroalcolica (in dotazione).
Effettua la visita e valuta il contesto clinico ed imposta una terapia o predispone altra eventuale azione (telefonata al mmg, confronto con il SISP, richiesta di intervento al 112, ricovero ecc.)
· Uscita dal domicilio
La svestizione deve avvenire prima della risalita in auto. Pertanto, uscito dall’abitazione il medico si toglie il materiale della svestizione che va riposto in apposito sacco nero/giallo e richiuso e poi depositato nel SANIBOX che si trova in macchina o lasciato a domicilio del paziente. La visiera o gli occhiali di protezione vanno inseriti in altro sacchetto e NON smaltiti perché da riutilizzarsi. Si ripone il tutto nel bagagliaio dell’auto e si ritorna in sede. 
Tutto il materiale e gli strumenti riutilizzabili (fonendo, saturimetro…..) dovranno essere appositamente sanificati con spray disinfettante  al rientro in sede e riposto nel borsone dedicato pronto per il successivo intervento.
·  Alla fine di ogni intervento
Al rientro del medico in sede USCA, sarà cura del personale infermieristico del distretto provvedere al ripristino del materiale utilizzato.
Nelle postazioni dove sono presenti due sanitari il medico che rimane in postazione riceve e gestisce le telefonate in arrivo o, in alternativa, se vi è disponibilità di autovetture, DPI, strumenti e materiale effettua interventi in autonomia (sulla base anche del numero di interventi richiesti). I due medici si alternano nelle visite a domicilio. 
Alla fine del turno si chiude il sanibox e viene lasciato in postazione riportando la data.
L’automezzo verrà sanificato prima dell’inizio del nuovo turno.
Per ogni intervento viene compilato il modulo M in dotazione alla Continuità assistenziale, di cui una copia viene lasciata al domicilio dell’utente e l’altra conservata presso il registro in sede. 
· Vedere, se possibile, video dedicato sulla Intranet aziendale
Documentazione di riferimento per l’USCA
1. Procedura aziendale “Misure di Prevenzione e Protezione dei lavoratori esposti….” 
2. Rapporto I.S.S.  COVID19 n°2/2020 del 14.03.20
3. DGR istitutiva delle USCA 
4. Procedura SISP per sorveglianza sanitaria
5. Indicazioni per gli utenti (norme igieniche)
6. Raccomandazioni I.S.S. per gli utenti domiciliari
7. Documento Dipartimento di Scienze mediche (sintomi e terapia)
8. Documento “Gestione della dimissione dei pazienti con infezione confermata ….”
9. Documento ministeriale aggiornamento delle linee di indirizzo……
10. Recapiti interni del Distretto di riferimento.
Tutta la documentazione sarà depositata e conservata presso la postazione per consultazione.
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