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PROTOCOLLO D’INTESA  

APPROVATO IN SEDE DI COMITATO REGIONALE  

DELLA PEDIATRIA DI LIBERA SCELTA IN DATA 19/11/2020 

 

RICHIAMATI: 

- il Decreto Legge, n. 23 del 08/04/2020 convertito in L. n. 40 del 05/06/2020, art. 38; - il Decreto Legge n. 

34 del 19/05/2020 convertito in L. n. 77 del 17/07/2020, art. 1, comma 9; - il Decreto Legge n. 137 del 

28/10/2020, articoli 18 e 19; 

- il DPCM 24 ottobre 2020; 

- l’ACN del 15/12/2005 e smi della Pediatria di Libera Scelta che 

o ribadisce che “(…) nell’ambito della tutela costituzionale della salute del cittadino intesa quale 

fondamentale diritto dell’individuo e interesse della collettività, il S.S.N. demanda al medico 

convenzionato per la pediatria di famiglia i compiti di prevenzione individuale, diagnosi, cura, 

riabilitazione ed educazione sanitaria, intesi come un insieme unitario qualificante l’atto 

professionale; (…)”;  

o prevede che la Pediatria di Libera Scelta fornisca un accesso diretto all’interno del sistema sanitario 

offrendo una tutela della salute completa e coordinata ai bambini, ragazzi ed adolescenti per tutto 

l’arco della crescita e dello sviluppo all’interno dell’area delle cure primarie, partecipando 

all’appropriatezza e continuità dell’assistenza; 

- l’ACN della Pediatria di Libera Scelta del 30/10/2020 (Rep. atti 177/CSR) contenente disposizioni 

negoziali per il potenziamento dei servizi erogati dalla pediatria di libera scelta per il coinvolgimento dei 

Pediatri di Libera Scelta stessi nel rafforzamento dell’attività di indagine epidemiologica attraverso 

l’accertamento diagnostico al fine di contribuire ad identificare rapidamente i focolai e ad isolare i casi;  

- il Piano Socio-Sanitario Regionale 2019-2023, approvato con L.R. n. 48 del 28/12/2018; 

- l’Ordinanza del Presidente della Regione Veneto n. 141 del 17/10/2020, in particolare il punto C) del 

dispositivo “Misure riguardanti i Medici di Medicina Generale e i Pediatri di libera scelta”; 

- la DGR n. 782 del 16/06/2020 che dispone misure in materia sanitaria in adempimento del Decreto-legge 

19 maggio 2020, n. 34 "Misure urgenti in materia di salute, sostegno al lavoro e all'economia, nonché di 

politiche sociali connesse all'emergenza epidemiologica da COVID-19"; 

- la DGR n. 1103/2020 di approvazione del documento recante “Emergenza COVID-19 - Piano 

Emergenziale per l’Autunno 2020”; 

- la DGR n. 1422 del 21/10/2020 “Approvazione del nuovo Piano "Emergenza COVID-19 - Fase 3 - 

Aggiornamento delle indicazioni di screening per SARS-CoV-2 e riorientamento delle attività del 

Dipartimento di Prevenzione" e contestuale modifica della D.G.R. n. 344 del 17/03/2020 e della successiva 

D.G.R. n. 1104 del 06/08/2020.” 

- la nota regionale prot. n. 141750 del 1°/04/2020, Allegato 1 “Linee di indirizzo per la costituzione delle 

Unità Speciali di Continuità Assistenziale (USCA); 
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CONSIDERATO  

- di dover potenziare la risposta territoriale alla grave situazione emergenziale che si sta affrontando, 

valorizzando il contributo professionale della Pediatria di Libera Scelta, quale primo contatto del paziente 

e la capillarità degli studi medici; 

- di dover continuare ad offrire alla popolazione con i più elevati standard l’assistenza sanitaria di base, 

attraverso la gestione ambulatoriale e domiciliare delle patologie acute e croniche, garantendo i Livelli 

Essenziali di Assistenza; 

- di ritenere prioritario il mantenimento dell’apertura delle scuole (in particolare scuole dell’infanzia e scuola 

primaria) nella gestione attuale della pandemia da COVID-19. 

 

RILEVATA  

- la necessità di dotare i Pediatri di Libera Scelta di un valido supporto per la diagnosi di COVID-19, in 

relazione alla previsione della stagione invernale ed al conseguente prevedibile aumento dei casi di 

sindromi simil-influenzali (ILI) sostenute, oltre che da SARS-CoV-2 anche da virus influenzali e 

parainfluenzali; 

- l'importanza di fornire alla popolazione una risposta tempestiva ed una conseguente presa in carico rispetto 

alla diagnosi nel caso sia posto il sospetto per COVID-19; 

- l’importanza per il contenimento dell’epidemia delle misure atte a mantenere le strutture sanitarie, 

comprese quelle ambulatoriali, COVID free; 

- l’importanza di individuare precocemente i casi COVID-19 ed i relativi contatti stretti e di attivare 

conseguentemente le azioni di Sanità Pubblica in stretta relazione con il Dipartimento di Prevenzione. 

 

DATO ATTO  

- della disponibilità di uno strumento diagnostico, il tampone antigenico rapido, di elevata affidabilità ed 

in grado di fornire una risposta entro 30 minuti direttamente al point of care; 

- dell’investimento, già autorizzato per l’anno 2020, dal Decreto Legge n.137 del 2020; 

- della volontà di collaborare, manifestata dall’Organizzazione Sindacale della Pediatria di Libera Scelta 

(FIMP) già firmataria dell’ACN del 28/10/2020, a supporto delle azioni di sanità pubblica nell’attività di 

controllo anche in ambito scolastico della diffusione del SARS-CoV2. 

 

PRESO ATTO CHE  

- la Regione:  

- organizza, concordando per la parte di interesse dei Pediatri di Libera Scelta con le rappresentanze di 

categoria degli stessi, l’esecuzione di tamponi antigenici rapidi, o di altro test di sovrapponibile 

capacità diagnostica, sulla base delle autorizzazioni delle competenti autorità sanitarie, che si 

rendesse disponibile dall’Azienda, nelle sedi messe a disposizione dalle Aziende (incluse eventuali 
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strutture fisse e/o mobili rese disponibili dalla Protezione Civile o dal Comune ovvero da forme 

organizzative complesse della pediatria di libera scelta); 

- può prevedere il coinvolgimento nell’effettuazione dei predetti tamponi anche dei medici di 

continuità assistenziale, dei medici di medicina dei servizi, dei medici dell’emergenza sanitaria 

territoriale, inclusi gli incaricati di attività territoriali programmate di cui all’articolo 61 dell’ACN 15 

dicembre 2005 e smi, al fine di integrare eventuali situazioni di disagio; 

- in forza delle disponibilità rilevate, può prevedere anche forme di adesione dei suddetti pediatri al 

servizio di esecuzione del tampone al domicilio del paziente. 
 

VISTA 

- la volontà di collaborare, manifestata dall’Organizzazione Sindacale della Pediatria di Libera Scelta 

(FIMP), a supporto delle azioni di sanità pubblica nell’attività di controllo della diffusione del SARS-CoV2; 

 

SI CONDIVIDE QUANTO SEGUE  

 

I Pediatri di Libera Scelta utilizzano, previo triage telefonico, i tamponi antigenici rapidi nel proprio studio o, 

qualora inadeguato, con modalità alternative concordate con le Aziende ULSS. 

 

1.a Utilizzo di test per la diagnostica per COVID-19 

Nello specifico il Pediatra di Libera Scelta per i propri assistiti, qualora operi nel proprio studio, e anche per 

gli assistiti in età pediatrica di altri Pediatri di Libera Scelta/Medici di Medicina Generale, nel caso si trovi ad 

operare in strutture rese disponibili dall’Azienda ULSS, esegue i test antigenici rapidi prevedendo l’accesso 

su prenotazione e previo triage telefonico a: 

1) i contatti stretti asintomatici individuati dal Pediatra di Libera Scelta oppure individuati e segnalati dal 

Dipartimento di Prevenzione in attesa di tampone rapido, anche per l’eventuale tampone previsto per il 

termine del periodo di quarantena; 

2) casi sospetti di contatto che il Pediatra di Libera Scelta si trova a dover visitare e che decide di sottoporre 

a test rapido. 

 

1.b Sedi e locali 

Ai fini dell’effettuazione dei test rapidi al di fuori dei propri studi, i Pediatri di Libera Scelta ne condivideranno 

le modalità con le Aziende ULSS. 

 

1.c Fornitura Test e DPI 

La fornitura dei tamponi antigenici rapidi, o altro test previsto, è assicurata ai Pediatri di Libera Scelta dal 

Commissario per l’emergenza Covid-19 unitamente ai necessari Dispositivi di Protezione Individuale 

(mascherine, visiere e camici). 
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Le Aziende ULSS organizzano le modalità di consegna ai pediatri dei test antigenici, o altro test previsto; ai 

pediatri che non effettuano i tamponi presso lo studio professionale ma in altre sedi, saranno in ogni caso 

assicurati i necessari Dispositivi di Protezione Individuale (mascherine, visiere e camici) così come forniti dal 

Commissario per l’emergenza Covid-19. 

 

1.d Gestione dell’esito del tampone rapido  

Il PLS che esegue il tampone provvede alla registrazione della prestazione eseguita e del risultato ottenuto sul 

sistema informativo messo a disposizione dalla Regione anche grazie alla cooperazione applicativa del 

gestionale del pediatra. 

In caso di esito positivo:  

- il Pediatra di Libera Scelta che ha eseguito il tampone rapido, comunica l’esito al genitore/rappresentante 

legale ed informa l’interessato del percorso conseguente, registra l’esito positivo, valuta le condizioni 

cliniche e dispone la misura contumaciale (isolamento domiciliare fiduciario) contestualmente attraverso il 

sistema informativo in attesa dell’esito del tampone di conferma, se previsto. Il PLS prende in carico il 

paziente e fornisce le opportune indicazioni igienico-sanitarie e comportamentali da seguire nel periodo in 

oggetto, avviando le attività di sanità pubblica previste al punto 2. 

Invita a rivolgersi al proprio PLS se il tampone è stato eseguito da altro PLS. 

 

In caso di esito negativo:  

- è registrato nel sistema informativo dedicato ed è rilasciata attestazione al paziente.  

 

1.e Sanificazione 

In generale le aree pubbliche in cui un caso Covid-19 ha trascorso un tempo minimo non hanno bisogno di 

pulizia straordinaria.  

Per l’esecuzione del tampone rapido non è necessaria una sanificazione straordinaria dell’ambiente, bensì 

l’applicazione delle normali procedure di sanificazione degli ambienti sanitari previsti durante la pandemia da 

SARS-CoV-2.  

A completamento si precisa che l’introduzione del tampone nella provetta contenente il liquido 

precedentemente dispensato inattiva completamente il virus. 

 

2. Misure di rafforzamento a supporto alle azioni di sanità pubblica  

I Pediatri di Libera Scelta, per i propri assistiti testati nel proprio studio o da altri PLS nelle sedi dedicate 

secondo il presente accordo: 

- dispongono, per i soggetti con esito positivo del test per Covid-19, quando necessario, il periodo di 

inizio e fine isolamento con relativo provvedimento contumaciale; 

- per i contatti stretti familiari di caso confermato di Covid-19 da loro individuati annota sul sistema 

informativo le generalità ed i recapiti; 
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- prendono in carico i propri assistiti posti in isolamento o quarantena nel caso di peggioramento delle 

condizioni cliniche, che necessitino di visita o esami di approfondimento, potrà recarsi direttamente 

al domicilio, avvalersi del personale delle USCA o secondo la procedura regionale SARS-CoV2 rev. 

3.23/07/2020; 

- in conformità all’art. 38 del Decreto Legge n. 23 del 08/04/2020 convertito in Legge n. 40 del 

05/06/2020, si dotano, con oneri a proprio carico, di sistemi di piattaforme digitali che consentano il 

contatto ordinario e prevalente con i pazienti fragili e cronici gravi;  

- in conformità all’art. 38 del Decreto Legge n. 23 del 08/04/2020 convertito in Legge n. 40 del 

05/06/2020, collaborano a distanza per la sorveglianza clinica dei pazienti in quarantena o isolamento 

o in fase di guarigione dimessi precocemente dagli Ospedali;  

- propongono al paziente l’utilizzo di App per la sorveglianza, attualmente in fase di sviluppo da parte 

della Regione, al fine di garantire una puntuale presa in carico nonché l’integrazione tra i diversi 

sistemi informativi;  

- valutano inoltre l’opportunità di porre in sorveglianza attiva, con il contatto telefonico quotidiano, i 

soggetti che necessitano di un maggior supporto, specificatamente per soggetti a maggior rischio di 

complicanze.  
 

I Dipartimenti di Prevenzione delle Aziende ULSS:  

- assicurano tempestivamente la messa a disposizione delle informazioni relative ai provvedimenti 

contumaciali circa gli assistiti del pediatra, con modalità definite da Azienda Zero in graduale 

integrazione con i software gestionali dei pediatri;  

- nel ruolo di Coordinamento delle azioni di Sanità Pubblica e per quanto attribuito dalla normativa 

nazionale e regionale, in continuità con le attività già svolte dai Pediatri di Libera Scelta, 

intraprendono tutte le eventuali ulteriori azioni necessarie (es. contact tracing, disposizioni 

contumaciali) con particolare attenzione alle collettività e alle comunità frequentate dal soggetto.  

 

Azienda Zero:  

- assicura l’integrazione dei diversi sistemi informativi a garanzia della tracciabilità, rendicontazione e 

monitoraggio, anche ai fini di programmazione e valutazione;  

- mette a disposizione delle Strutture Regionali e delle Aziende ULSS specifici cruscotti per il 

monitoraggio delle attività e per la rendicontazione di cui all’art. 19 del Decreto Legge n. 137 del 

28/10/2020.  

 

4. Trattamento economico  

Relativamente alla somministrazione dei tamponi antigenici rapidi, o altro test equivalente individuato, la 

tariffa per l’attività svolta presso gli studi medici è stabilita pari a 18 euro, la tariffa per l’attività svolta fuori 

dagli studi medici è pari a 12 euro.  
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5. Applicazione ed efficacia delle misure  

Le attività sopra descritte integrano i compiti di cui all’art. 13-bis dell’ACN della Pediatria di Libera Scelta 

vigente, con le relative conseguenze in caso di inadempienza.  

 

Ai Pediatri di Libera Scelta in stato di gravidanza o aventi comprovate patologie si applicano le disposizioni 

nazionali vigenti in materia di tutela e potranno eccezionalmente astenersi dall’obbligatorietà allo svolgimento 

delle attività previste dal presente Protocollo. I Pediatri interessati dovranno individuare altro medico in 

sostituzione per assicurare ai propri assistiti l’esecuzione del tampone, comunicando le modalità al Distretto 

di afferenza. 

In assenza dei necessari Dispositivi di Protezione Individuale (mascherine, visiere e camici) forniti per 

l’effettuazione dei tamponi antigenici rapidi, il pediatra non è tenuto all’esecuzione dei test antigenici e il 

conseguente rifiuto non corrisponde ad omissione, né è motivo per l’attivazione di procedura di contestazione 

disciplinare.  

 

Tutte le disposizioni del presente Protocollo trovano applicazione limitatamente per la durata dell’emergenza 

epidemiologica da Covid-19, siccome stabilite dalle normative nazionali di riferimento.  

 

6. Disposizioni finali  

Il presente documento è immediatamente esecutivo e sarà oggetto di monitoraggio e verifica tra le Parti con 

cadenza mensile, anche al fine di valutare l’adeguatezza e l’efficacia dei modelli organizzativi adottati, in 

relazione all’evolversi della pandemia.  

 

 

Il presente Documento viene approvato in sede di 

Comitato regionale nella seduta del 19/11/2020. 


