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Informativa

Coronavirus, uso e gestione di mascherine e DPI delle vie respiratorie

Premessa
Si riportano di seguito alcuni chiarimenti espressi dall’Associazione Italiana Igienisti Industriali (AIDII) in un documento, in merito all’'uso di
mascherine medico-chirurgiche e dispositivi di protezione individuale, relativamente alle problematiche legate all’approvvigionamento dei DPI e
ai rischi nell’'uso prolungato e nel riutilizzo degli stessi.
Nel detto documento si evidenzia:

Q /a possibilita che siano in numero insufficiente

Q che non vi sono indicazioni chiare sul momento e la modalita dell'indossaggio

Q che data la variabilita delle stesse, vengono offerte forme di protezione NON omologabili

Q che sono stati anche oggetto di alcuni aggiornamenti normativi legati all’'emergenza laddove, come nel DL 17 marzo 2020, n. 18, si

equiparano le mascherine chirurgiche a dispositivi di protezione individuale (DPI) con riferimento al Digs 81/2008.

Maschera IGIENICA : Maschera CHIRURGICA:
— NON efficace NON efficace

_— '\
L -

Maschere FACCIALE FILTRANTI : ADATTA ED EFFICACE

Maschera «fai-da-te»: inutili

Facendo riferimento alle misure da adottare emanate a livello Nazionale e Regionale, si forniranno informazioni operative utili sui seguenti
argomenti:

Q /e caratteristiche e I'uso delle mascherine chirurgiche;

Q  le indicazioni sui dispositivi di protezione individuale,;




Q  /utilizzo e la gestione di mascherine e DPI delle vie respiratorie.

Le caratteristiche e I'uso delle mascherine chirurgiche

Il documento, curato dal Gruppo di Ricerca Risk Assessment and Human Health del Dipartimento di Scienza e Alta Tecnologia (Universita degli
Studi dell'Insubria - Como) con il contributo del Consiglio Direttivo Nazionale dell’Associazione AIDII, indica che “indossare una mascherina
chirurgica é una delle misure di prevenzione per limitare la diffusione di alcune malattie respiratorie”.

In particolare le mascherine medico-chirurgiche “"sono maschere facciali lisce o pieghettate (alcune hanno la forma di una coppetta) monouso,
che vengono posizionate su naso e bocca e fissate alla testa con lacci o elastici. Queste costituiscono un utile barriera di protezione nella
diffusione di agenti patogeni trasmissibili per via area (aerosol e goccioline).

In relazione all’efficienza di filtrazione e resistenza respiratoria possono essere di 4 tipi: I, IR, II e IIR. Quelle di tipo II (tre strati) e IIR (quattro
strati) offrono una maggiore efficienza di filtrazione batterica (= 98%), la IIR é resistente anche agli spruzzi (Regolamento Dispositivi Medici
(UE) 2017/745,; EN 14683:2019)".

Riguardo all’'emergenza COVID-19, I'Organizzazione Mondiale della Sanita (WHO) raccomanda di “indossare una mascherina medico-chirurgica
qguando si sospetta di aver contratto un’infezione da SARS-CoV-2 e/o quando si presentano sintomi quali tosse o starnuti, o quando é
necessario entrare in contatto con una persona con sospetta infezione da SARS-CoV-2".

Inoltre:

Q /'uso della mascherina medico-chirurgica deve essere adottato in aggiunta ad altre misure di igiene respiratoria e delle mani, e di
tutte le altre misure precauzionali da tenere in luoghi pubblici e in ambiente domestico disposte nel contesto dell’emergenza da
COVID-19”.

Q  Non é utile indossare pit mascherine medico-chirurgiche sovrapposte.

QO L'uso errato di una maschera pud comprometterne I'efficacia di riduzione del rischio di trasmissione, cosi come non é consigliato
I'utilizzo di una maschera non idonea allo scopo.

QO La mascherina medico-chirurgica, quando necessaria, va indossata, rimossa e smaltita correttamente, seguendo adeguate procedure”
(vedi il link della WHO).

Q Le mascherine vanno incontro a fenomeni che ne riducono I'efficacia come ad es. la degradazione di lacci, del materiale dello
stringinaso e degli accessori per cinturini o una combinazione di questi come ad esempio i fenomeni per cui le componenti metalliche
che riscaldandosi danneggiano il materiale filtrante attorno ad esse.

Q  é necessario sostituire la maschera medico-chirurgica con una nuova maschera pulita al termine dell’attivita che puo aver comportato
esposizione a SARS-CoV-2, o non appena quella in uso si inumidisce.

Indicazioni sui dispositivi di protezione individuale

In merito alla protezione dei lavoratori, si raccomanda prioritariamente di seguire rigorosamente e scrupolosamente, anche negli ambienti di
lavoro, tutte le indicazioni relative ai comportamenti e le precauzioni generali da tenere in luoghi pubblici e in ambiente domestico disposte nel
contesto dell’'emergenza da COVID-19.

L’utilizzo di veri e propri Dispositivi di Protezione Individuale (DPI) delle vie respiratorie (FFP - secondo le norme), in sostituzione all’'uso di
mascherine medico-chirurgiche, dovrebbe essere attentamente valutato in casi specifici, con particolare riferimento a tutti gli operatori che
possano entrare in diretto contatto con persone con sintomi respiratori, oppure con soggetti con diagnosi sospetta o acclarata di COVID-19,
oltre che con soggetti posti in regime di in quarantena.

Indicazioni specifiche definite per gli operatori sanitari.
Gli operatori sanitari devono:
Q indossare (in aggiunta ad altri DPI quali camice monouso, guanti e occhiali) una mascherina medico-chirurgica quando si accede a
una stanza in cui sono ammessi pazienti con diagnosi sospetta o confermata di infezione da SARS-CoV-2 e in qualsiasi situazione di
cura fornita a un caso sospetto o confermato;
Q  utilizzare una maschera protettiva per particolato con classe certificata almeno a FFP2, quando si eseguono procedure che generano
aerosol (come intubazione tracheale, ventilazione non invasiva, tracheotomia, rianimazione cardiopolmonare, ventilazione manuale
prima dell’intubazione e broncoscopia)”.

Le maschere protettive per particolato sono dispositivi di protezione individuale per le vie respiratorie tipicamente utilizzati negli ambienti di
lavoro o per utilizzi professionali.

La classificazione europea di tipo 1 (FFP1), 2 (FFP2) e 3 (FFP3) definisce il livello di protezione dell’'operatore ad aerosol e goccioline con un
grado di efficienza rispettivamente del 80%, 94% e 98%.

I facciali filtranti sono ulteriormente classificati come:
Q  utilizzabili solo per un singolo turno di lavoro (indicati con la sigla NR);
Q  riutilizzabili per pit di un turno di lavoro (indicati con lettera R).

I dispositivi conformi alla legislazione vigente (Regolamento (UE) 425/2016) devono essere dotati di marcatura CE apposta in maniera leggibile,
indelebile per tutto il periodo di durata del DPI.

I DPI devono essere conformi a specifiche norme tecniche (UNI EN 149:2003) perché siano conformi
al fattore di protezione ricercato”.



Tuttavia, per quanto definito dall’art. 34, comma 3, del DL n. 9/2020, in relazione all’'emergenza di cui al presente decreto, in coerenza con le
linee guida dell’Organizzazione Mondiale della Sanita e in conformita alle attuali evidenze scientifiche:

Q é consentito fare ricorso alle mascherine chirurgiche, quale dispositivo idoneo a proteggere gli operatori sanitari;

Q  sono utilizzabili anche mascherine prive del marchio CE previa valutazione da parte dell’Istituto Superiore di Sanita.

Le dotazione di mascherine non conformi a certificazione CE e alle norme tecniche citate possono essere considerate solo nel contesto di
carenza imminente di mascherine medicochirurgiche e DPI per le vie respiratorie conformi a tali requisiti, e comunque previa espressione di un
giudizio di conformita tecnica.

In caso di fornitura di DPI provenienti da ditte oltreoceano é utile ricordare che i DPI respiratori di tipo P2 si possono ritenere corrispondenti ai
respiratori classificati come N95 e quelli di tipo P3 a quelli classificati N99 dalla normativa statunitense.

Si ricorda poi che per la loro efficacia ottimale questi vanno indossati, rimossi e smaltiti correttamente, seguendo adeguate procedure.

L’utilizzo e la gestione di mascherine e DPI delle vie respiratorie
Il documento si sofferma in particolare su tre aspetti:

L L’uso di DPI per le vie respiratorie oltre la durata di conservazione designata dal produttore (per l'addestramento e i test di
adattamento): é possibile prendere in considerazione I'uso di DPI per vie respiratorie oltre la durata di scadenza indicata dal
produttore. Tuttavia, si ricorda che i respiratori scaduti potrebbero non soddisfare i requisiti per i quali sono stati certificati. L'uso di
dispositivi che abbiano superato la data di scadenza indicata potrebbe essere utilizzato prioritariamente per attivita quali la
formazione dei lavoratori e i test di idoneita.

II. L’uso prolungato dei DPI per le vie respiratorie: si riferisce all'indicazione di indossare lo stesso dispositivo per ripetuti
incontri/interventi/situazioni che possano comportare |'esposizione con il patogeno, senza rimuovere il respiratore tra un evento e
l'altro.

III. Il riutilizzo limitato dei DPI: si riferisce alla pratica di utilizzare lo stesso dispositivo per pili incontri/interventi/situazioni che possano

comportare l'esposizione con il patogeno, ma rimuovendolo dopo ogni evento. Il respiratore deve essere opportunamente conservato
per essere indossato di nuovo prima dell'incontro successivo.

Si segnala che, sebbene tali pratiche consentano il potenziale vantaggio di consentire la riduzione del consumo di tali dispositivi, sono state
sollevate preoccupazioni riguardo all’adozione di queste pratiche, tra cui il rischio piu significativo é la trasmissione dei patogeni per contatto
con la superficie del respiratore contaminato. Esistono inoltre delle restrizioni che limitano il numero di volte in cui lo stesso dispositivo puo
essere riutilizzato.

In particolare I'uso prolungato é preferibile rispetto al riuso, poiché implica minor necessita di toccare il DPI e conseguentemente minor rischio
di infezione da contatto.

Requisito fondamentale per I'uso estensivo é che il DPI deve mantenere inalterate le sue caratteristiche e la sua funzionalita.
E necessario comunque informare e formare adeguatamente il personale sulle corrette modalit di rimozione e riutilizzo del DPI ed in
particolare rispetto ai seguenti punti:
Q  é necessario smaltire il DPI dopo I'uso per operazioni che comportano la generazione di aerosol;
Q  é necessario smaltire il DPI se é visibilmente contaminato con sangue, secrezioni nasali o respiratorie o fluidi corporei;
O  é necessario smaltire il respiratore se usato con soggetti con diagnosi accertata di patologie che comportino il rischio di trasmissione
da contatto;
Q prendere in considerazione l'uso di visiere protettive facciali lavabili in abbinamento al DPI al fine di diminuire il rischio di
contaminazione;
Q  sanificare con soluzioni alcoliche o acqua e sapone le proprie mani prima e dopo aver toccato o aggiustato la posizione del respiratore
(per migliorare il comfort o per mantenerlo in posa ad esempio);
Q  é necessario smaltire i DPI che mostrano evidenti danni o che non consentono la corretta respirazione dell’'operatore”.

Laddove sia previsto il riutilizzo limitato del DPI, tra un uso e l'altro del respiratore, seguire indicazioni di buona pratica, quali:

Q  Togliere il DPI in un luogo dedicato, evitando di toccare la parte filtrante (sfilare la maschera da dietro la nuca, toccando i lacci o gli
elastici).

Q  Eseguire la procedura di igiene delle mani prima e dopo aver rimosso il DPI.

Q Tenere il DPI dentro un sacchetto traspirante pulito come per esempio un sacchetto di carta avendo cura di non danneggiarlo o
deformarlo.

Q Ogni operatore deve identificare e marcare chiaramente il proprio DPI e il contenitore in cui questo viene riposto: evitare I'uso
accidentale dello stesso DPI da parte di pit operatori

Q  Utilizzare guanti puliti quando si re-indossano i DPI o quando si rendesse necessario toccarli per ispezioni. Smaltire i guanti usati per
indossare il DPI o per effettuare la verifica di tenuta.

Q  Effettuare la verifica di tenuta ad ogni nuovo utilizzo.

Quando non specificato dal costruttore, viene suggerito di riutilizzare il DPI al massimo di cinque volte.

Le maschere con la dizione "Monouso” (FOR SINGLE USE) apposta dal costruttore e le mascherine medico-chirurgiche, NON POSSONO ESSERE
IN NESSUN CASO RIUTILIZZATE.

Sulla base delle informazioni attualmente disponibili non siamo a conoscenza di metodi di riconosciuta efficacia che possano essere utilizzati
per disinfettare o sterilizzare in sicurezza tutti

i DPI monouso con filtro facciale. Sebbene siano stati condotti numerosi studi in merito che hanno evidenziato come alcuni metodi di
disinfezione siano in grado di rendere gli agenti infettivi non vitali in maniera efficiente per alcuni modelli di respiratori, I'effetto di questi metodi
sul livello di degradazione dei materiali che costituiscono i DPI (e in particolare sul mezzo filtrante) non é noto.
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Eventualmente, solo i singoli produttori possono fornire indicazioni attendibili. I metodi di disinfezione possono comportare alterazioni del DPI
che possono influire sul livello di protezione. Queste modifiche possono riguardare le prestazioni (ad es. efficienza di filtrazione) o I'adattabilita
(ad es. degradazione di lacci, materiale dello stringinaso accessori per cinturini) o una combinazione di questi (ad esempio componenti
metalliche che riscaldandosi danneggiano il materiale filtrante attorno ad esse)”.

RSPP Plazzo Matteo

Dirigente Scolastico
Domenico COSMAI
(art.3 DIgs 39/1993)



