FNOMCeO

Federazione Nazionale degli Ordini
dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri

COMUNICAZIONE N. 114
Al PRESIDENTI DEGLI OMCEO
Al PRESIDENTI DELLE CAM

Al PRESIDENTI DELLE CAO

Oggetto: Circolare Ministero della Salute 0037737-24/05/2021-DGDMF-MDS-P-
recante “Raccomandazioni per I'uso sicuro dei gel ecografici”.

Cari Presidenti,

Si trasmette per opportuna conoscenza la circolare indicata in oggetto invitando gli
Ordini, nellambito della propria competenza territoriale, a darne la massima diffusione
in considerazione della rilevanza della fattispecie trattata.

Cordiali saluti

IL PRESIDENTE
Dott. Filippo Anelli
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OGGETTO: Circolare “Raccomandazioni per 1’uso sicuro dei gel ecografici”
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Le procedure ecografiche, comunemente effettuate in ambito radiologico e clinico, prevedono I’utilizzo di
gel che agiscono aumentando la conduttivita degli ultrasuoni attraverso il derma ed i tessuti sottostanti e
annullando la resistenza opposta dall’aria alla loro propagazione.

Il gel per ultrasuoni ¢ disponibile sul mercato, in base alle diverse indicazioni d’uso stabilite dal
fabbricante, sia come dispositivo sterile che non sterile.

In Europa ed anche in Italia sono stati segnalati casi di infezione di pazienti a seguito dell’utilizzo non
corretto di gel per ultrasuoni (1-9).

Si ritiene utile con questo documento, tratto da “Guidance: Ultrasound gel: good infection prevention
practice” (10) fornire indicazioni sull'uso sicuro del gel per ultrasuoni.

INDICAZIONI

Indicazioni all’uso del gel ecografico:

11 gel ecografico sterile deve essere utilizzato:

e subito prima di eseguire una procedura invasiva;

e per le procedure invasive, o per qualsiasi procedura guidata da ultrasuoni che comporti il
passaggio di un dispositivo attraverso tessuti come l'inserimento di linee endovenose o l'ago
aspirato;

e in caso di contatto con la pelle non intatta;

¢ in caso di contatto con la mucosa (ad esempio per le procedure transrettali o transvaginali);

e per esami su pazienti immunocompromessi, in terapia intensiva neonatale o su pazienti ricoverati
in condizioni critiche.

Il gel ecografico non sterile pud essere utilizzato:

e per procedure a basso rischio su pelle intatta.

e Uso sicuro di gel ecografico
Principi generali

Assicurarsi di controllare e utilizzare i prodotti solo entro la data di scadenza e scartare qualsiasi prodotto
che abbia superato la scadenza o abbia superato il tempo raccomandato dal fabbricante dopo l'apertura.

Per il gel ecografico sterile:

e assicurarsi che vengano utilizzate solo bustine e contenitori non aperti etichettati come "sterili";

e non conservare e riutilizzare una volta aperto né con lo stesso n¢ con altro paziente, in quanto i gel
sterili sono monouso.

Per il gel ecografico non sterile:

e i consiglia I'uso di bottiglie pre-riempite piuttosto che bottiglie riutilizzabili;




o rimuovere il gel dalla pelle del paziente dopo 1'uso, utilizzando salviette per 1'igiene personale del
paziente (se disponibili) o lavare utilizzando salviette secche del paziente con acqua e sapone.
Asciugare bene in seguito usando asciugamani di carta;

o gli ugelli delle bottiglie non devono entrare in contatto con il paziente, il personale o gli strumenti;
e scartare le bottiglie contenenti gel ecografico non sterile nelle seguenti circostanze:

- se ¢ in uso da una settimana o piu;

- se la bottiglia o il contenuto appaiono sporchi, vecchi o altrimenti sporchi o danneggiati;

- se l'ugello entra in contatto con un paziente, personale o strumento;

le bottiglie pre-riempite devono essere smaltite quando sono vuote.

Buona pratica per bottiglie di gel ecografico riutilizzabili (contenenti gel ecografico non sterile)

La pratica di ricaricare il gel ecografico in bottiglie "riutilizzabili" (in genere da 250 ml) ¢ riconosciuta
come associata a un aumento del rischio di contaminazione (1-9). Cio ¢ dovuto principalmente al fatto che
la bottiglia e il contenuto sono disponibili per un uso prolungato, e quindi potenzialmente soggetti a una
maggiore manipolazione durante il riempimento e al contatto con piu pazienti. Al fine di ridurre tale
rischio, si consiglia pertanto di utilizzare bottiglie pre-riempite, piuttosto che bottiglie riutilizzabili con il
processo di ricarica.

Nel caso in cui vengano utilizzate bottiglie riutilizzabili:

» etichettare la bottiglia con la data in cui la essa ¢ stata ricaricata;
« scartare le bottiglie riutilizzabili in una delle seguenti circostanze:

- se ¢ in uso da una settimana o piu;

- quando il contenitore sfuso, utilizzato per ricaricare la bottiglia, viene sostituito;
- se la bottiglia o il contenuto appaiono sporchi, vecchi o danneggiati;

- quando viene raggiunta la data di scadenza del contenitore sfuso;

- se l'ugello entra in contatto con un paziente, personale o strumento;

e non tentare di pulire I'interno delle bottiglie, ad esempio per prolungarne 1’utilizzo;

e evitare di toccare le aperture del contenitore di erogazione e della bottiglia;

¢ riempire le bottiglie riutilizzabili con un dispositivo di erogazione, come una pompa;

e non ricaricare le bottiglie fino a quando non sono vuote;

e scartare le pompe di gel che mostrano segni di danneggiamento o se visibilmente sporche;
e non mettere i gel per ultrasuoni in bottiglie o contenitori di un prodotto diverso;

e non riempire le bottiglie pre-riempite non riutilizzabili.

Riscaldamento del gel

Quando viene eseguito il riscaldamento del gel, 1'uso di calore secco ¢ preferibile all'uso dell'acqua.
Le bottiglie di gel devono essere tenute in posizione verticale nei riscaldatori e non invertite.
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