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PIANO DI SANITÀ PUBBLICA

OBIETTIVI

- Monitorare la circolazione di SARS-CoV-2 e delle sue varianti

- Aggiornare le indicazioni sull’uso dei test (antigenici e molecolari) con
l’introduzione dei test salivari e dei test in autosomministrazione

- Rafforzare il contact tracing allargando i cerchi dell’indagine
epidemiologica 

- Proseguire con ogni consentita urgenza con la campagna vaccinale 
anti COVID-19
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SCREENING
- Indicazioni sulla frequenza del test periodico  (es. operatori sanitari,

ospiti e operatori strutture residenziali, operatori coinvolti nell’assistenza
continuativa di disabili etc.)

- Indicazioni per la tipologia di test in base alle ultime e più aggiornate
indicazioni del Ministero della Salute e delle Microbiologie della
Regione del Veneto

- Mantenimento dello screening anche per i vaccinati per estrema
cautela
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Personale sanitario e non sanitario delle
Aziende Sanitarie

Ogni 30 giorni 
N.B. Per gli operatori non vaccinat test ogni 7 giorni

Personale sanitario e non sanitario delle
RSA/CTRP

Ogni 30 giorni 
N.B. Per gli operatori non vaccinat test ogni 7 giorni

Ospit delle RSA Ogni 20 giorni
N.B. Per gli ospit non vaccinat test ogni 7 giorni

Operatori coinvolt nell’assistenza contnuatva
di disabili

Ogni 30 giorni
N.B. Per gli operatori non vaccinat test ogni 7 giorni



Numero minimo di tamponi ogni 100.000 abitant,
i n r a p p o r t o a l l o s c e n a r i o e p i d e m i o l o g i c o :

Zona di Rischio Incidenza n. tamponi al giorno ogni
100.000 ab.

n. indicatvo di tamponi al giorno in
Regione Veneto

Rossa ≥ 250 500 25.000

Arancione tra 150 e 249 350 17.150

Gialla tra 50 e 149 250 12.500

Bianca < 50 150 7.350
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DIPARTIMENTI DI PREVENZIONE

- Prosecuzione della campagna vaccinale anti COVID-19

- Contact tracing e presa in carico tempestiva di tutti i casi positivi 

- Ripresa e recupero delle vaccinazioni ordinarie differite a causa
dell’emergenza COVID-19 (es. anti-Papilloma Virus)

- Mantenimento e prosecuzione di tutte le attività di screening

- Monitoraggio adesione obblighi vaccinali per operatori sanitari (DL
44/2021)

- Rimodulazione delle attività dei Servizi SPISAL 
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CONTACT TRACING
CASO

POSITIV

O

(non

variante e

variante

VOC

202012/

01)

Isolamento di

10 giorni

Positvi a lungo

termine: fne

isolamento al

termine dei 21

giorni, di cui

almeno ultmi 7

giorni senza

sintomi.

● Test al

momento

della diagnosi

● Test

molecolare o

antgenico di

fne

isolamento

eseguito non

prima del 10°

giorno (da

almeno 3

giorni

asintomatco)

CASO

POSITIV

O

(variant

diverse da

VOC

202012/

01)

Isolamento di 

10 giorni

Positvi a lungo

termine: fne

isolamento dopo

l’avvenuta

negatvizzazione

con test

molecolare.

● Test al

momento

della diagnosi

● Test

molecolare di

fne

isolamento

eseguito non

prima del 10°

giorno (da

almeno 3

giorni

asintomatco)

CONTAT

TO DI

CASO

POSITIV

O

(non

variante e

variante

VOC

202012/

01)

Alto rischio:

Quarantena di 

10 giorni dal

giorno

dell’ultmo

contato con il

caso positvo

Basso rischio:

Quarantena non

necessaria

● Test

antgenico o

molecolare il

prima

possibile ad

inizio

quarantena

● Test

antgenico o

molecolare di

fne

quarantena

al 10° giorno

CONTAT

TO DI

CASO

POSITIV

O 

(variant

diverse da

VOC

202012/

01)

Alto rischio e

basso rischio:

Quarantena di

10 giorni dal

giorno

dell’ultmo

contato con il

caso positvo

N.B. Sorveglianza

passiva se

operatori

sanitari/personal

e di laboratorio

(basso rischio)

● Test

antgenico o

molecolare il

prima

possibile ad

inizio

quarantena

● Test

antgenico o

molecolare di

fne

quarantena

al 10° giorno
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ULTERIORI STRATEGIE DI SCREENING

- Allargare l’offerta di screening dedicata a gruppi target di popolazione  (es.
soggetti coinvolti nelle attività dei Servizi educativi e ricreativi per minori, in
occasione di particolari eventi o in  contesti ricreativi e di socializzazione),
garantendo l ’accesso ai Punt i Tampone Terr i tor ial i sul la base
dell’organizzazione aziendale e con adesione volontaria

- Screening occasionale su base volontaria, a pagamento, per i soggetti che
ne hanno necessità per motivi di lavoro o di viaggio, o ai fini della
Certificazione Verde. Tali test potranno essere effettuati presso le Aziende
Sanitarie Pubbliche, strutture private autorizzate ed accreditate e presso le
Farmacie.
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TEST IN AUTOSOMMINISTRAZIONE

- Introduzione di test antgenici rapidi in autosomministrazione (self-test),
recentemente approvat con specifca dichiarazione di conformità (CE),
nei contest legat alla vita di comunità (es. event sociali, struture
ricetve, atvità ludico-ricreatve, etc.)

- Le raccomandazioni regionali di utlizzo di tali test dovranno seguire le
indicazioni condivise a livello nazionale
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     CERTIFICAZIONE VERDE COVID-19

- Passaporto di caratere vaccinale, avvenuta guarigione e/o di assenza di malata COVID-19 
con prestabilita validità (regolamentata dai D.L. 52/2021 art. 9, D.L. 65/2021 art. 14 e successive
modifche ed integrazioni).

- Le Certfcazioni Verdi COVID-19 hanno caratere nazionale ed europeo qualora rilasciate in
conformità al dirito vigente nello Stato membro dell’Unione Europea e sono riconosciute come
equivalent a quelle nazionali.

- Azienda Zero garantrà la completezza degli element essenziali delle certfcazioni rilasciate e la
completezza delle informazioni nei fussi che alimentano il Digital Green Certfcate (DGC).
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STRUTTURE SOCIOSANITARIE TERRITORIALI

- Aggiornare le indicazioni per la riapertura dei centri diurni del territorio
in relazione all’avanzamento della campagna vaccinale ant-COVID19

- Stabilire criteri di organizzazione delle atvità e della modalità di accesso
alle struture (ingresso/uscita di ospit e visitatori). Vengono ripristnate
le atvità in gruppi di disabili (fno a un massimo di 30 persone), con
partcolare atenzione ai sogget non vaccinat o in atesa di completare
il ciclo vaccinale.
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REGISTRAZIONE E TRACCIABILITÀ DEI DATI

- Per tut i test efetuat deve essere garantta la registrazione e la
tracciabilità del dato (esito, motvazione e categoria)

- Tut i laboratori e tut i professionist operant in ambito sanitario, atvi
sia all'interno che all’esterno di struture sanitarie private, che efetuano a
qualsiasi ttolo sul territorio regionale test per SARS-CoV-2, sono tenut ad
alimentare il fusso informatvo secondo le modalità defnite dall’UOC
Sistemi Informatvi di Azienda Zero
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