
 

 

INDICAZIONI PER LA RICERCA DI SARS-CoV-2 (ANTIGENE O RNA) 
IN BASE ALLA TIPOLOGIA DI ACCESSO PER PAZIENTI, 

ACCOMPAGNATORI, VISITATORI, VOLONTARI, INSEGNANTI, 
LAVORATORI DITTE ESTERNE 

 
1. ACCESSO IN ISTITUTO PER RICOVERI PROGRAMMATI, DH/DS E PRESTAZIONI             

AMBULATORIALI 

 
Si eseguono test di screening in pazienti e  accompagnatori asintomatici per: 
 

 Ricoveri ordinari programmati:  
- test antigenico entro 48 ore antecedenti il ricovero, 
- per i ricoveri del lunedì sarà possibile effettuare test molecolare entro 72 ore. 

Esecuzione di tampone antigenico a pz/genitore in corso di ricovero: ogni 7 giorni. Per i 

genitori di pazienti ricoverati in UTI o Patologia Neonatale non in possesso di Green Pass: 

tampone antigenico ogni 48 ore. 
In caso di riferiti contatti stretti di casi sospetti o confermati fare eseguire test di 
screening antigenico previa consulenza infettivologica; 
 

 Day Surgery:  

- test antigenico entro 48 ore antecedenti il ricovero, 
- per i ricoveri del lunedì sarà possibile effettuare test molecolare entro 72 ore. 

 
In caso di DH e ambulatori non si esegue nessun test di screening eccetto che per procedure in 
sedazione: test antigenico entro 48 ore o test molecolare entro 72 ore. 

 
Sono ritenuti validi i test effettuati all’esterno dell’Istituto in corso di validità purché sia 
disponibile referto abilitante per “Green Pass” (test antigenico entro 48 ore o test molecolare 
entro 72 ore). 
 
In caso di mancata presentazione di test validi dovrà essere effettuato il test antigenico al 
momento del ricovero nel reparto di accettazione (per la registrazione su portale dovranno 
essere inviati al SIA i nominativi degli utenti non ancora abilitati). 

 

2. ACCESSO IN ISTITUTO ATTRAVERSO PS DEA 

 
TEST DI SCREENING IN PAZIENTI E ACCOMPAGNATORI ASINTOMATICI 

Test antigenico in tutti i casi di accesso alle prestazioni di Pronto Soccorso, compreso l’accesso 
urgente in sala operatoria, salvi i casi di oggettiva impossibilità dovuta all’urgenza, valutati dal 
personale sanitario. 
 

TEST DIAGNOSTICI IN PAZIENTI E ACCOMPAGNATORI CON FEBBRE E/O SINTOMI RESPIRATORI 

 Paziente che necessita ricovero: molecolare POCT disponibile in PS pediatrico e ostetrico; 

 Paziente che non necessita ricovero: test antigenico e molecolare da laboratorio, si rinvia il 
paziente a domicilio con raccomandazione all’isolamento fino all’ottenimento del risultato del 
test molecolare. 
 

Il paziente sintomatico in attesa di risultato del tampone deve essere considerato potenzialmente 
positivo e contagioso. 

 
 



 
 
 

3. ACCESSO DI VISITATORI/VOLONTARI/INSEGNANTI/LAVORATORI DITTE 
ESTERNE 

(Raccomandazioni ALISA - Update 28 Giugno 2021) 
 
È consentito di norma l’ingresso in Istituto solo a visitatori/volontari/INSEGNANTI/lavoratori ditte esterne 
in possesso di Certificazione Verde (Green Pass) COVID-19 (di cui all’art. 9 del D.L. 22.04.2021, n. 52).  
Qualora il visitatore segnali difficoltà di qualsiasi natura nel reperire il proprio Green pass, dovrà presentare 
la documentazione comprovante la condizione equivalente ad esso, ovvero: 

• Referto di test antigenico negativo effettuato entro le 48 ore dall’accesso; 
• Referto di test molecolare negativo effettuato entro le 72 ore dall’accesso; 
• Certificato vaccinale anti-SARS-CoV-2, in cui risultino passati almeno 15 giorni dalla prima dose; 
• Malattia pregressa negli ultimi 6 mesi, con attestazione di guarigione successiva. 

 
Il possesso della Certificazione Verde non sostituisce in alcuna forma il rispetto delle misure di prevenzione 
e contrasto della diffusione del contagio (distanziamento, uso di mascherina chirurgica e lavaggio 
frequente delle mani). 
 

 

La prevenzione e il controllo dell’infezione si attuano osservando le disposizioni IPC standard e 
aggiuntive per SARS-CoV-2 descritte nei documenti dell’Istituto. 

 

L’attesa dei risultati dei test, in particolare di quelli di screening, non deve mai pregiudicare 
l’assistenza al paziente né in termini di tempistica né di qualità. 

 

I campioni su cui effettuare la ricerca diretta del virus di norma1  sono: 
• tampone nasale per test antigenici; 
• tampone nasofaringeo per test molecolare rapido POCT; 
• tampone nasofaringeo o tampone salivare per test molecolare “tradizionale”.  

 
Il campione salivare è particolarmente indicato in caso di: 

• particolari criticità all'esecuzione del tampone nasofaringeo (es. pazienti scarsamente collaboranti, 
test ripetuti, ecc.); 

• pazienti < 1 anno di vita; 
• pazienti con peculiarità anatomiche che sconsiglino l'esecuzione del tampone rinofaringeo. 

 
 
Al fine di garantire un costante monitoraggio è necessario che nella compilazione della registrazione del 
test sia sempre definita la motivazione. Di seguito le motivazioni disponibili: 

 
 Operatore Contatto 
 Operatore Screening 
 Operatore Rientro 
 Ricovero Screening 
 DH Screening 
 Grandi Macchine Sedaz. Screening 
 Sala Operatoria Screening 
 Accompagnatore Screening 
 Sintomatico 

 

                                                           
1 Sono possibili variazioni a seconda del test utilizzato, consultare sempre la scheda tecnica 


