PROTOCOLLO D’'INTESA ASL NA3 SUD E RAPPRESENTANTI
AZIENDALI OO. SS. PEDIATRI DI LIBERA SCELTA
CAMPAGNA VACCINALE Anti SARS-CoV2/ COVID-19

Premessa

Nello scenario sanitario éttuale, il coinvolgimento dei Pediatri di Libera Scelta (PLS)
nella campagna vaccinale anti CoViD-19, per i soggetti in eta pediatrica, appare
quanto mai necessario, al fine di implementare una rete capillare che consenta di
arruolare il maggior numero di bambini da sottoporre alla vaccinazione, stratificandone
e favorendone I'accesso. Cio consentira, in stretta sinergia con i distretti territoriali delle
Aziende Sanitarie Locali, di raggiungere una maggiore copertura su tutto il territorio,
privilegiando la tutela della prossimita, le fragilita e la domiciliarita.

Considerato

Che la partecipazione del Pediatra di Libera Scelta ad una campagna di vaccinazione
anti COVID-19 pué avvenire con le stesse modalitad previste per I'adesione ai
programmi di vaccinazione come disciplinati dall'articolo 44, comma 2, lettera )
del’ACN 15 dicembre 2005 e s.m.i.; Tenuto conto che con 'ACN 21 giugno 2018 la
contrattazione nazionale ha incluso la partecipazione dei Pediatri di Libera Scelta
all'attuazione degli obiettivi di politica sanitaria e che il vigente ACN 15 dicembre 2005
e s.m.i. all'allegato B prevede la possibilita di coinvolgimento dei Pediatri di Libera
Scelta nell’'ambito di programmi vaccinali concordati con Azienda o Regione;

che con il Protocollo d’Intesa tra il Governo, le Regioni, le Province Autonome e le
Organizzazioni Sindacali dei Pediatri di Libera scelta del 17 marzo 2021 & stato
affermato che “... Resta fermo che nel momento in cui sara disponibile il vaccino anti-
COVID-19 idoneo alla somministrazione in eta pediatrica, i Pediatri di Libera Scelta si
faranno carico delle vaccinazioni anti-COVID-19 ai propri pazienti. A tal fine, con Ia
disponibilita del vaccino anti COVID-19 in eta pediatrica, saranno rivisti i contenuti del
presente Accordo in modo da individuare, sulla base delle indicazioni e delle priorita

definite dal “Piano strategico vaccinale”, la platea dei soggetti da sottoporre alla
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vaccinazione da parte dei Pediatri di Libera Scelta, in relazione alla fascia di eta, alle
patologie, alle situazioni di cronicita, alla effettiva disponibilita di vaccini, nonché le
modalita logistiche/organizzative per la conservazione e la somministrazione del
vaccino...”;

che in data 31 maggio 2021 la Commissione Tecnico Scientifica di AIFA ha approvato
Festensione di indicazione di utilizzo del vaccino Cominarty (BioNTech/Pfizer) per la

fascia di eta tra i 12 e i 15 anni, accogliendo il parere espresso dall’Agenzia Europea
dei Medicinali (EMA);

che con Circolare del Ministero della Salute prot. N. 25121 del 04/06/2021, sulla scorta
di quanto sopra, € stato affermato che & “possibile procedere con linclusione di tale
fascia di eta nel programma di vaccinazione anti COVID-19, tenendo in considerazione
le priorita gia definite nel documento “Raccomandazioni ad interim sui gruppi target
della vaccinazione anti SARS-CoV-2/COVID-19”, di cui al DM del 12 marzo 2021, con
particolare riferimento alla categoria “elevata fragilita”...”:

che con “Comunicato n. 674 del 1° dicembre 2021" la Commissione Techico
Scientifica di AIFA (CTS), nella riunione del 1° dicembre 2021, ha approvato”...
l'estensione di indicazione di utilizzo del vaccino Comirnaty (Pfizer) per la fascia di eta
5-11 anni, con una dose ridotta (un terzo del dosaggio auforizzato per adulti e
adolescenti) e con formulazione specifica...”:

che la medesima Commissione ha altresi previsto che “...Ja vaccinazione avverra in
due dosi a tre seftimane di distanza I'una dall’altra. | dati disponibili -rileva la CTS-
dimostrano un elevato livello di efficacia e non si evidenziano al momento segnali di
allerta in termini di sicurezza. Al fine di evitare possibili errori di somministrazione Ia
CTS raccomanda, per la fascia di eta in oggetto, 'uso esclusivo della formulazione
pediatrica ad hoc suggerendo quando possibile I'adozione di percorsi vaccinali
adeguati all'eta. Nel parere, la CTS osserva che” sebbene ['infezione da SARS-CoV-2
sia sicuramente pitl benigna nei bambini, in alcuni casi essa puo essere associata a
conseguenze gravi, come il rischio di sviluppare la Sindrome Infiammatoria
Multisistemica (MIS-C), che puo richiedere anche il ricovero in terapia intensiva™ e che
“ la vaccinazione comporta benefici quali la possibilita di frequentare la scuola e
condurre una vita sociale connotata da elementi ricreativi ed educativi che sono

particolarmente importanti per lo sviluppo psichico e della personalita in questa fascia
dieta...”;




che in data 11/03/2021 veniva sottoscritto il Protocollo d’Intesa tra TASL NA3Sud e i
rappresentanti aziendali delle OO.SS. Dei Pediatri di libera scelta relativo alla -
campagna vaccinale anti SARS-CoV-2/ COVID-19;

che in data 10/12/2021 veniva sottoscritto I'’Accordo Integrativo Regionale stralcio per
il coinvolgimento dei Pediatri di Libera Scelta nella campagna vaccinale anti-COVID-

19 per la popolazione 5-11 anni;

che l'obiettivo di vaccinare la popolazione pediatrica pud ragionevolmente essere
raggiunto con la consulenza attiva dei Pediatri di Libera Scelta in virti del rapporto

fiduciario sussistente tra gli stessi, i loro pazienti ed i genitori di quest’ultimi

Si conviene quanto segue

in data 15/12/2021 il Direttore Generale dell’Asl Napoli3 Sud Ing. Gennaro Sosto, il
Direttore Sanitario dell’Asl Napoiis Sud Dott. Gaetano D’Onofrio, il Direttore
Amministrativo dell’Asl Napoli 3 Sud Dott. Giuseppe Esposito, i rappresentanti
aziendale e provinciale dell’ organizzazione sindacale FIMP, dott.ssa Antonietta
D’Onofrio e Dott. Antonio D’Avino, il rappresentante provinciale dell organizzazione
sindacale CIPe, Dott. Miche Saviano e il rappresentante aziendale dell'organizzazione
sindacale SIMPEF, Dott. Luigi Articolo, nei limiti di propria competenza e nel rispetto
della normativa vigente si impegnano a promuovere e a sostenere I'attuazione della
campagna vaccinale prevista dal Piano Vaccinale Nazionale nel periodo di vigenza
delio stato di emergenza per pandemia da COVID-189.

Infine i soggetti sopra richiamati si impegnano ad avviare una collaborazione nella

campagna vaccinale per la fascia di popolazione d’eta 5-11 anni da sottoporre a
vaccinazione contro COVID-19.



ART. 1 MODALITA’ DI PARTECIPAZIONE

| Pediatri di Libera Scelta possono partecipare con le seguenti modalita operative:

1. Somministrazione dei vaccini anti COVID-19 presso il proprio studio
professionale oppure al domicilio dell'assistito, se non deambulante;

2. Somministrazione dei vaccini anti COVID-19 in presidi ASL (ad esempio Centri
Vaccinali, Punti Vaccinali per la Popolazione), o presso altre strutture idonee
(Istituti scolastici, altro), comunque in aree con percorsi esclusivamente
dedicati per la popolazione 5-11 anni, che siano adeguatamente attrezzate, sia
con materiali che con personale di supporto (infermieri, operatori sanitari e
collaboratori amministrativi) e prevedendo in ogni caso un percorso separato
dagli adulti (sede e/o giorni della settimana e fasce orarie).

In entrambi i casi su indicati il Pediatra di libera scelta potra effettuare la vaccinazione,
oltre che agli assistiti iscritti nei propri elenchi, anche ai bambini di 5-11 anni che fanno
parte dello stesso ambito territoriale o di ambiti limitrofi, nonche ai minori di 16 anni
iscritti con i PLS dellambito territoriale (Protocollo d'Intesa ASL NA 3 Sud e

rappresentanti aziendali OO. SS. Pediatri di libera scelta, sottoscritto in data
11/03/2021).

3. Attivitd di counseling con chiamata attiva finalizzata all'arruoclamento e alla
registrazione dell’adesione alla vaccinazione anti COVID-19 dei propri assistiti
nella piattaforma regionale ' al sito:
https://adesionevaccinazioni.soresa.it/adesione/cittadino.

In merito al comma 2, possono aderire al Protocollo d’'Intesa i PLS convenzionati nel
Distretto dove si effettuera il turno di servizio.
In caso di impossibilita a coprire i turni, il Direttore di Distretto potra reclutare medici
specialisti in Pediatria secondo il seguente ordine di priorita:

1. PLS convenzionati nei Distretti Sanitari limitrofi;

2. PLS convenzionati nel’ASL NA 3 Sud;

3. Pediatri inseriti nella vigente graduatoria regionale per la Pediatria di libera

scelta.

In caso di pari posizione i PLS di cui ai commi 1, 2 e 3 sono ulteriormente graduati
nell'ordine dell'anzianita di convenzione.




ART. 2 MODELLI ORGANIZZATIVI
1. Campagna vaccinale anti COVID- 19 rivolta ai soggetti in eta pediatrica
(da_realizzare nel proprio studio professionale)

Il PLS siimpegna a:

- procedere alla chiamata attiva per la popolazione target della campagna

vaccinale;

- garantire idonea modalita di trasporto e conservazione dei vaccini consegnati dall'
Azienda Sanitaria;

- sovraintendere alla raccolta dell'anamnesi pre-vaccinale e del consenso informato;

- valutare le condizioni per una idonea somministrazione del bambino/adolescente
prenotato per la vaccinazione;

- indirizzare, se ritenuto necessario, il paziente per I'esecuzione della vaccinazione
in ambiente protetto, con trasmissione di apposito modello (compilato con i dati del
paziente e motivazioni che inducono a non effettuare la vaccinazione) al Direttore
responsabile del Distretto Sanitario di appartenenza, che provvedera ad inoltrarlo
al punto vaccinale ospedaliero di riferimento;

- procedere al monitoraggio/osservazione del paziente vaccinato per circa 15 minuti
per un'eventuale insorgenza di effetti collaterali, provvedendo in caso di necessita
alle cure del caso;

- notificare eventi avversi di cui eventualmente viene a conoscenza;

- procedere ad informare il tutore legale del vaccinando, di avvisare il
medico/pediatra curante qualora insorgessero reazioni avverse di qualsiasi tipo,
anche nei giorni successivi;

- provvedere a chiamare il servizio 118 in caso di necessita;

- predisporre linvio dei dati della vaccinazione eseguita utilizzando la piattaforma
indicata dalla Regione fino alla integrazione, da parte dell'ente regionale di
competenza, con i propri gestionali;

- consegnare ai soggetti vaccinati la certificazione dellavvenuta vaccinazione che
riportera anche la data dell'eventuale dose di richiamo.

L’ASL garantisce la fornitura del materiale di supporto necessario per la vaccinazione.

Attualmente il Kit di somministrazione per ciascun flaconcino Comirnaty

(BioNTech/Pfizer) 10 microgrammi/ dose comprendera;

o 12 siringhe con volume morto non superiore a 35 microlitri e aghi calibro 21 o



piu sottile;
o soluzione iniettabile di sodio cloruro da 8@ mg/mL (0,9%).
Il PLS provvede a richiedere, per mezzo e-mail, al Direttore del Distretto di
Competenza, il numero di dosi di vaccino anti COVID-19 Comirnaty (BioNTech/Pfizer)
necessarie, e provvede a ritirarlo presso il Distretto di competenza, nelle modalita
previste dalle normative vigenti in materia.

Il PLS provvede ad organizzare la/e giornata/e di somministrazione presso il proprio
studio e/o presso il domicilio dei propri assistiti, considerando la quantita massima di
somministrazioni possibili per ogni flacone di vaccino ricevuto (10 dosi a flaconcino)
al fine di garantire nella stessa seduta vaccinale 10 inoculazioni (o multipli di 10) e non
sprecare alcuna dose di vaccino consegnato.

Registrazione delle vaccinazioni nella Piattaforma Regionale Vaccinazioni e-
covid Sinfonia

Per la registrazione delle vaccinazione eseguite presso i propri studi professionali il
PLS chiedera il rilascio di credenziali personali di accesso alla piattaforma Regionale
ecovid Sinfonia, inoltrando e-mail ai Servizi Informatici Aziendali all' indirizzo

sistemi.informatici@aslnapoli3sud.it, indicando il nome e cognome, codice fiscale ed

e-mail valida ( NON PEC) e numero di cellulare. Saranno gli stessi servizi informatici
Aziendali, ad inoltrare ai referenti regionali di competenza, i nominativi del PLS
pervenuti, per il rilascio delle credenziali previste. Le credenziali saranno inoltrate, per
mezzo e-malil, dalla stessa SO.RE.SA/Sinfonia, sulla e-mail dei PLS precedentemente
dagli stessi comunicata.

Gli studi professionali dei PLS dove si effettueranno le vaccinazioni dovranno essere
dotati di frigoriferi idonei per la conservazione dei vaccini alle temperature previste e
attrezzati con tutti i presidi necessari ai fini del rispetto delle buone pratiche vaccinali
e delle prescrizioni anti-Covid-19.

2. Campagna vaccinale anti COVID-19 rivolta ai soggetti in eta pediatrica
(da realizzare nelle sedi individuate dalla Regione/ AASSLL)

| PLS possono prestare la loro opera professionale in presidi individuati dall’ ASL (ad
esempio Centri Vaccinali, Punti Vaccinali per la Popolazione), o presso altre strutture
idonee (anche scolastiche), o presso P.V.P. di Distretti limitrofi/altre sedi individuate
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dallASL dal lunedi al venerdi, se non prefestivi o festivi, e il sabato/domenica mattina,
con un impegno orario (anche con disponibilita di pit PLS) per turno di servizio 8.00-
14-00, 0 14,00 — 20-00, che verra comunicato tramite PEC al Direttore di Distretto dove
ha sede il P.V.P./Centro Vaccinale.

Le ore di aftivita ed i turni di servizio saranno concordati, in base al modello
organizzativo aziendale, tra il Direttore del Distretto ed i PLS componenti del’'UCAD,
avuto riguardo all'attivita assistenziale dei singoli PLS aderenti.

Il PLS si impegna a:

procedere alla chiamata attiva per la popolazione target della campagna vaccinale;
sovraintendere alla raccolta dell'anamnesi pre-vaccinale e del consenso informato:
valutare le condizioni per una idonea somministrazione del bambino/adolescente
prenotato per la vaccinazione;

indirizzare, se ritenuto necessario, il paziente per I'esecuzione della vaccinazione
in ambiente protetto, con trasmissione di apposito modello (compilato con i dati del
paziente e motivazioni che inducono a non effettuare la vaccinazione) al Direttore
responsabile del Distretto Sanitario di appartenenza, che provvedera ad inoltrarlo
al punto vaccinale ospedaliero di riferimento;

procedere al monitoraggio/osservazione del paziente vaccinato per circa 15 minuti
per un'eventuale insorgenza di effetti collaterali, provvedendo in caso di necessita
alle cure del caso;

notificare eventi avversi al Direttore sanitario del Distretto di competenza, di cui
eventualmente viene a conoscenza;

procedere ad informare il tutore legale del vaccinando, di avvisare il
medico/pediatra curante qualora insorgessero reazioni avverse di qualsiasi tipo,
anche nei giorni successivi;

provvedere a chiamare il servizio 118 in caso di necessita.

Il PLS verra supportato per le altre attivitd connesse alla campagna vaccinale da

personale infermieristico, da operatori sanitari e da collaboratori amministrativi che si

occuperanno, ftra [laltro, della registrazione dell'adesione alla vaccinazione e

dell'aggiornamento in tempo reale sulla Piattaforma Regionale Vaccinazioni ecovid

Sinfonia; al sanitario sono assicurati i DPI necessari per lo svolgimento del turno di

lavoro.

La Direzione del Distretto Sanitario garantira 'efficienza delle risorse tecnologiche (ad

es. pallone di Ambu, valigetta di pronto soccorso contenente i farmaci necessari per

un primo soccorso) attribuite ad ogni centro vaccinale.




3. Attivita di counseling e registrazione dell’adesione alla vaccinazione anti
€ g

COVID-18 dei propri assistiti nella piattaforma regionale

| pediatri che non aderiscono alle modalita previste ai punti 1 e 2 si impegnano ad
effettuare opera di informazione atta a coinvolgere i genitori dei propri assistiti per
un'adesione consapevole alla vaccinazione (counseling), provvedendo alla
registrazione dell’adesione alla vaccinazione sulla piattaforma regionale eCOVID al
seguente link htips://cv19vaccinazione.cdp-sanita.soresa.it

Resta inteso che & facolta del singolo PLS dare la propria disponibilita per effettuare
la vaccinazione COVID-18 con la prima efo la seconda modalita operativa, tenuto
presente che la terza riguardera esclusivamente i PP.LL.SS che si limiteranno al
counseling e alla registrazione dell'adesione alla vaccinazione anti-COVID 19 dei
propri assistiti.

ART. 3 TRATTAMENTO ECONOMICO

1. Attivita vaccinale anti COVID-19 presso studi professionali

Ai PLS che effettuano le vaccinazioni nei propri studi/domicilio e/o presso Centri
Vaccinali Aziendali e/o altra sede, viene corrisposta una remunerazione con le
modalita e importi ( tariffa a prestazionefinoculazione efo compenso orario, o
remunerazione solo per cousenling e registrazione all’ adesione alla vaccinazione),

definite dall’ Ente Regionale di competenza con decorrenza dal 16.12.2021.

Il PLS trasmettera al Direttore del Distretto Sanitario di competenza entro il giorno 5
del mese successivo a quello di effettuazione la notula riepilogativa delle attivita
suindicate espletate, indicando I'attivita svolta nel mese precedente.

La liquidazione dei compensi avverra entro il mese di trasmissione della notula
riepilogativa.

| compensi del presente articolo saranno esclusivamente erogati sulla base di quanto
registrato nella piattaforma regionale di riferimento.

NORMA FINALE

Il presente accordo & da ritenersi valido sino allintroduzione di nuove e diverse
disposizioni regionale e/o nazionali.
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Tessera sanitaria/CF

------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Ho letto, mi & stata illustrata in una lingua nota ed ho del tutto compreso la Nota Informativa redatta
dall’Agenzia Italiana del Farmaco (AIFA) del vaccino: “ "
Ho riferito al Medico le patologie, attuali e/o pregresse, e le terapie in corso di esecuzione. Ho avuto

la possibilita di porre domande in merito al vaccino e al mio stato di salute ottenendo risposte esaurienti e
da me comprese. Sono stato correttamente informato con parole a me chiare.

Ho compreso i benefici ed i rischi della vaccinazione, le modalita e le alternative terapeutiche, nonché le
conseguenze di un eventuale rifiuto o di una rinuncia al completamento della vaccinazione con la seconda
dose, se prevista.

Sono consapevole che qualora si verificasse qualsiasi effetto collaterale sard mia responsabilita informare
immediatamente il mio Medico curante e seguirne le indicazioni.

Accetto di rimanere nella sala d'aspetto per almeno 15 minuti dalla somministrazione del vaccino per
assicurarsi che non si verifichino reazioni avverse immediate. 0012469-28/03/2021-DGPRE-DGPRE-P-
Allegato Utente 1 (A01) Agg.to al 27/03/2021

Acconsento ed autorizzo la somministrazione del vaccino “ “

Data e Luogo

Firma della Persona che riceve il vaccino

Dichiaro di aver acquisito I'assenso dell'altro genitore il quale, impossibilitato a presenziare nella giornata
odierna ¢ stato da me personalmente informato della necessita di esecuzione della procedura vaccinale.

Firma genitore

Data e Luogo

Professionisti sanitari dell'equipe vaccinale
1. Nome e Cognome (Medico)

Confermo che il vaccinando ha espresso il suo consenso alla Vaccinazione, dopo essere stato
adeguatamente informato.
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Dettagli operativi della vaccinazione

Sito di iniezione
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Sanitario
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dose |destro |[sinistro
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Oggetto: campagna di vaccinazione anti-CoViD<19 per la ,‘t‘asela di gtd 511 anni:
comvolgtmeuto dei pediatri di libera scelta

In riferimento all’oggetto, in, vista dell'imminente avvio della _campagna vaccinale anfi-
CoVil>-19 peri bambini di etd compresa fra i 5 e gli 11 annf, si trasmette — in go alla presente —
I'Accorde Integrativo stralcio per il coinvolgimento dei Pednam df, Libera Scelta, siglato in, data

10.12,2021.
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Direzione Generale per lo Tutela della Sulute
ed it Coordinamento del Sistema Sanitaria Regionale

Accordo integrativo stralcio per il coinvolgimento dei
Pediatri di Libera Scelta nella campagna vaccinale
anti-CoViD-19 per la popolazione 5-11 anni




PREMESSA
Nelio scenario sanitario attuale, il cofnvolgimento dei Fediatri df libera seelta PLS nella
campagna vaccinale: anf-CoViD-19, per i soggetti 5-11 andi, appare quarits ta
necessario, al finedii im plementare ung ref.e capillare che consenta di arruolate it maggror
. bambini (5-11 anni) da sefto*porre alla vaccmaz::ane sirahﬁcandone =

favorendone accesso. €id consentirebbe, irt strefta sinergia cori i serviz terriforiali delle
Aziende Sanitarie Locali {(AA.SS.LL. B

numere di

di raggiungere una maggiore copertura §u tutfo i
territorio, privilegiands-la tuteia della prossimits, le fragilit e a domiciliaritd.

CONSIDERATO. _
che I partecipazione del Pediatra di Libera scelta ad uia campagna df vaceinazions ariti
COVID-19, per i propri pazienti, pué avvenire con Je stesse modalita previste per

Fadestone ai programmi divaccinazione come disciplinati-dalfarficolo 44, comma.2, iefera
T} delFACN 15 dicembre 2005 e s:m.i.:

Tenuts Cornto che con 'ACN 21 giugno 2018 ia vonirattazione nazionale ha ingluso Ia
partecipazione dej Pediatri di Libera Scélta ali'asttuazione degfi-obiettivi df politica sanitaria
nazionale e che il vigente ACN 15 dicentbre 2005 ¢s.m.i. all'aliegato B, lettera B; prevede

la possibilitd di coinvolgimento dei Pediatr di Libera Scelta nellambito «di i programmi
‘vaccinali concordati con Azienda o Regiong;

che con jl Protpeollo dintesa tra il Govemb, le regioni, le Provirice autonoms e e
organizzazioni sindacali def pediatri di libsra scelta del 17 marze 2021 & stato affermato
chie “... Resta feftno the nel momento in cuf sara disponibile: 7 vaceing anti COVID-f9
idoneo, alla Sommiristrazions in eta pediatrice, i Pediatr di Libera Seefia sT faranfic carico
delfa vactinazione anti COVID-19 ai Propri paziénti. A taf fine, con fa disponibiifa del
Viaegeing anti Cavid-19 in et pediatrica, nelfambito degli aceordi Regionali sard imdiiduata
sulla base delle indicazioni e delle prioritd definite dal "Plang strategico ateinale” la
platea dei soggetii da sotfoporre @ aceinazione da parte dei Pediatri oi [ ibera Scelts, in
relazione alfla fascia di ets, alle patologie; alle situazieni df cronicita, afla effeitiva

dlisponibilita di vaccini fAgnché le modalita logistiche/organizzative per i waservaz.'afze g
k& somministrazions de! Accino,”




- <he in data 31 maggio 2027 la. Corrrissiene Tecnico Scientifica di AIEA ka ahprovaio
l'estensione di irdicazions df utilizze del vascine Comirnaty (BioNTectPlizet) per Ta
fascia di etd frai12 &1 15 anni, accogliendo 1 parere espresso-dalPAgetizia Etropes def
Medicinali (EMA);

eon Circolare del M.'rni,stero della Salute prot. 6. 25121 del 04[6612&21. sulla scorta di
quanto sopra, & stato affermato che & <<... possibile proceders con Finclusiorie df tafe
fascia di eta nel programma di vaécinazione arti COVID-18, tenerido in considerazione
Te priorita gia definite nel documento “Raccomandazioni ad inferint sui gruppitarget defls
vaccinazione anti SARS-CoV-2/COVID-19%, df -cui al DM del 12 Marzo 2021, con
particolare rferimento, alla categoria “elevata Tragilitg”. .. >>;

- con “Comunicato n. 674 del 1° dicembre 2021” Ia Cormmissione Teenico Scleafifica df
AIFA (CTS), nells. riunions de] 1° dicembre 2021, ha approvato °., Festensions ¢
indicazione df utifizze del vaccine Comimaty (Plizer) per Ia fascia di etd 5-11 anni, son

una dose ridotta (un terzo del dpsaggio autorizzato per adulli & adolescent) e con

formulezione specifiea...”
5 la Medesima Commissione ha alfresi previsto che “.., La vaccinazione avverr ir due
dosi a tre seitimane di distanza Funz dallaltra. | dafi disponibili - rilevd la CTS-
dirmostrang un efevato fivello di efficacia & non si evidenzino al momento segnali & alferta
In termini & sicurezza. Al fine df evitare possibili errori di somministrazione fa CTs
raccornanda, per 4 fascia di eta in oggetto, l'uso esclusivo della formulazione pediatrica
ad hoc suggerendo quando passibile Fadozione di percorsi vaccinali adeguati alfefa. Nef
parere, Ja CTS osserva che. “sebbene linfezione da SARS-Col/i2 sia Sicuramenite pitt
benigna nel bambini, in alouni casi essa pus essere assaviata 2 consequanze gravi,
come i rischia df sviluppare fa sindrome infiammatoria multisisternica (MiS-g), ¢hé pué
richfedere anche il rigovero in Yerapia infensiva”  che “Ia. vaccinazione eomiporia
benefivi quali ta possibilita difrequentare fa: sciola.e condurre sna vita soclale conviotata
da elementi ricteatii ed educativi che soro particolarmente importantf ger fo sviluppo
psichics e defia persorialits in quésta fascia of etd.. ™

Considetata la situaziohe pandemica na'ziq [e &idafi di Sorveglianza COVID tegionale;

_- @de\ Fagems._

—




1)

2)

3)

1)

REGIONE CAMPANIA

Considerata la necessita di vacsinare la popolazione pediatrica (fascia 5-11 arniy-& che
detto obiettivo pud ragionevolmente -essere raggiunto cort la consulenzs aftiva dai

Pediatri di Libera scélta in virtl del rapporto fidusiario sussistente fra gli stesst, T lorg
pezienti ed.i genitori di questultimi;

Si PROPONE QUANTO SEGUE

Art. 1 - MODALITA Di PARTECIPAZIONE

1 Pediatri di Libera Scelta {da ora PLS) deita Regione Campania possono partecipare
alla carpagna vaccinale anti-CoViD-19 per la fascia di papalazione di eta 5-11 anni, in
Virtt del modello aziendale di riferimento:

#) soemministrando.Ja vaceinazione presso lo siudio efo al domicilia dell'assistito;
b) operando presso T centri vaccinall ¢ altre strufiufe idoriee (anchie: scolastiche)
individuate dalle AASS.LL;

c}. fomendo ai propri assistiti e alle loro. famiglie constlenza con &Hiamdata. sitiva

finafizzata alfarruclamento degli stessi e registrando o assistiti medesioy sulla
relativa piattaforma regionale;
Le Direzioni Generali delle AASS.LL. coinvolgonc i PLS e definisconc i liveli di
partecipazione degli stessi sulla base delle specifiche strategie aziendali,

tempo reale VAnagrafe Vaccinalé, utilizzando la piattaforma regionale;

Art. 2 - MODEL LI ORGANIZZATIVI

Le AA, SS.LL., in virts dalla stipula del presente acgordo, concordane le modalita di
partecipazione dei PLS alla campagna vaccinale aziendale;




2y | PLS sono responsabili della conservazione ¢ della corrsita tenuta dei vacdini ricevuti
dalla AASS. LL,

Art. 3 - COMPENSI

1} Al PLS che effettuano la vaccinazione nei singoli studi miedici o presso il domicilio dei
pazienfi (laddove necessario) viene corrisposfa @ quota & € 15 {quindici/0)
comprensiva di oneri per la tegistrazions del paziente in pisttaforma, di oner
organizzativi, informatici efo di ogni aftra nafara:

Ai PLS che aperano presso | centri vaceinaii 9 altre siruttuire idenge (anche seolastiche)
individuate dalle AA.SS,LL. viene corrisposto-un compense i €60.00 {sessanta/00).ogni
ora, comprensivo di ogni alfra onere.

3) | PLS (esclusi quelli di cui ai precedenti punti 1 e ZJ che partecipano alla campagna

vacsinale fornendo af propri assistiti ed alle: loro. famiglie.consulenza con chiamata attiva
finalizzats alfarruotamenito degli stessie registrando. gli assistiti medesimi sulla relaliva
piattaforma regianale viene cofrisposto, un compense omnicomprensive df surg 2,74
{duef74) per singola regisirazione. |

I compensi del presente articolo saranne esclusivamente erogati sulfa base di guanto
registrato: nella piattaforma regiortale di riferimento entro, i secondo mese: succéssivo
rispetto.alPatfivita svolfa.

Norma firtale 4

I presente acoorde & da considerarsi valide sino alla intréduzione di ruove & diverse dispesizioni .
nazionall. '

Napoli, 10 dicembre 2021
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sasd@pec.aslnapoli3sud.it

Da: Per conto di: affari.ist@pec.asinapoli3sud.it <posta-certificata@pec.aruba.it>

Inviato: venerdi 17 dicembre 2021 11:27

A: 'posta certificata'

Oggetto: POSTA CERTIFICATA: protocollo d'intesa Asl Na 3 Sud e i PLS campagna vaccinale
Anti Sars Covid 19 p.m

Allegati: daticert.xml; postacert.eml (1,78 MB)

Firmato da: posta-certificata@pec.aruba.it

Messaggio di posta certificata

Il giorno 17/12/2021 alle ore 11:26:56 (+0100) il messaggio

"protocollo d'intesa Asl Na 3 Sud e i PLS campagna vaccinale Anti Sars Covid 19 p.m" & stato inviato da
"affari.ist@pec.asinapoli3sud.it"

indirizzato a:

sasd@pec.aslnapoli3sud.it

Il messaggio originale & incluso in allegato.
Identificativo messaggio: opec296.20211217112656.20147.920.1.64 @pec.aruba.it



