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Allegato 10

r—————-—-» Valutare se sono presenti standard minimi di qualita delfa sorveglianzs epidemiologica
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Fase 1: Lock-down £ Valutare se sono‘soddisfatti ghi altri criteri per il passaggio alla fase 2 A:

Stabilita di trasmissione

Servizi sanitari non sovraccarichi

Altivits di readiness

o S 4. Abilita di testare tempestivamente Lutti | casl sospetti

ko R 5. Possibilita di garantire adeguate risorse per contact-tracing, isolamento e
i : quarantena
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Fase 2A; Transizione 1
iniziale J

Fase 28: Transizione S
avanzata i
Rivalutazione
No periadica della
L soddisfazione dei
T e . criteri per fa Fase 2 A

Valutlare se sono soddisfatti i criter] per if passaggio alia fase 2
8:

1. Capacita di monitoraggio epidemiologico
2. Stabilita di trasmissione :
3. Servizi sanitari oon sovraccarichi g
4. Attivita di reodiness
5.
6.

|

i No Abilita di testare tempestivamente tutti | casi sospetti

e e Possibilits di garantire adeguate risorse per contact-

Accesso diffusa a : tracing, isolamento e quarantena H

: trattarrv\ennAe/o ad un . :
vaccino sicuro ed Si P o e - e et e

efficacie

Fase 3: Ripristino

ISTITUTO POLIGRAFICO E ZECCA DELLO STATO - S.

Fine della pandemia e —
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ISTITUTO POLIGRAFICO E ZECCA DELLO STATO - S.

Valutare se sono presenti standard minimi di qualita della sorveglianza epidemiologica nella Regione/PA

" Numero di casi sistomatici notificati ;:ér mese i cur & indicata la data inizia sintomi

. d 70t dicast sirtomatici notificati ai sistema di sorveglianza ¢

»  Numero di casi notificati per mese con storia di ricovero in osped partt
diversi dalla tecapia intensiva - T1) in cui & indicata la data di ricovero / totale di casi |
con storia ¢ ricovero in vspedale {in reparti diversi dalla TH) notificati al sistema di
sorveglianzi nello stesso periedo

*  Numerodicast notificat: per mese con storia di trasferimento/ricovero in reparto
di tevapia intensiva {T1) in cut € indicata {a data di trasferimento o ricovero in Tl /
totele di casi con staria di trasfermento/dcovero in terapia intensiva notificati af
sistema di sorveglianza neflo stesso periodo

¢ Numere di cast notificaty par mese in cui € riportats if comune di domicitio o

nua / totale di casi notificat al sistema di sorveglianza nello stesso periodo

No Si

Fase 1: Lock-down :
. Almeno il 60%
{ con trend in

miglioramento

Valutare se la trasmissione di COVID-19 nella Regione/PA & stabile

Numera di casi riportat] alla protezione Numera di casi con trend in diminuzione o stabilli
cIvife neglhi uitinsl 14 glorai

Rt cajcolato sulis base della sarvegiian Rt regionale calcolabil e‘::i n}\ futte i(: Reémm/PPAA infase 2A
Integrata 155

Numers di casi riportati ofia sorvegiianza Numero di casi con trend in diminuzione o stakili

sentineila Covid-net per settimana

Numero di casi per datas diagnosi/prefievo Trend settimanale in dimiauzions o stabile

@ per dava inixla sintomi riportal alla

sorvegianza integrata COVID-19 per giorno

MNurnero fi nuovl facolal di trasmissions (2

o pil casi epi i i i Numero di focolai dit i attivi nelta Regi stabile o in
o traloro o oun i el duninuzions

di casi in un tempa & luege definito)

Assenza di focotat di trasmissione sut territorio regionale per cut

non sia stata realt una val b del rischio e
valutata Yopportunitd diistituire una “zona rassa™ sub-regionaie

No

alutazione del rischio
Trend di casi in aumento negli uitimi 4-5 gg, /o
RE>% e/o presenza nuovi focolai nells Regione/PA

Valutare se sono soddisfatti gli altri criteri per il passaggio alla fase 2 A:
Servizi sanitari non sovraccarichi
Attivita di readiness
Abilita di testare tempestivamente tuttii casi sospetti
Possibilita di garantire adeguate risorse per contact-tracing,
isolamento e quarantena
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Fase 2A: Transizione iniziale

! Rivalutazione settimanale/mensile

della soddisfazione dei criteri per la
Fase 2 A
N
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