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RAPPORT TEKNIKU 

Traċċar tal-kuntatt: il-ġestjoni tas-saħħa pubblika 
tal-persuni, inklużi l-ħaddiema fil-qasam tal-kura 
tas-saħħa, li kellhom kuntatt ma’ każijiet tal-
COD19 fl-Unjoni Ewropea — it-tieni aġġornament 
8 ta’ April 2020 

Sfond 
Dan id-dokument jiddeskrivi l-passi ewlenin tat-traċċar tal-kuntatt, inklużi l-identifikazzjoni tal-kuntatti, l-elenkar u 
s-segwitu, fil-kuntest tar-rispons għall-COVID-19. 

Il-ġestjoni ta’ kuntatt hija bbażata fuq l-evidenza l-aktar reċenti disponibbli, kif spjegat hawn taħt. 

• L-istimi attwali jissuġġerixxu perjodu medju ta’ inkubazzjoni minn ħamest ijiem sa sitt ijiem, b’firxa ta’ 
bejn jum (1) u 14-il jum. Studju reċenti ta’ mmudellar ikkonferma li jibqa’ prudenti li jiġi kkunsidrat 
perjodu ta’ inkubazzjoni sa 14-il jum [1,2]. 

• Każ jista’ diġà jkun infettiv sa 48 siegħa qabel il-bidu tas-sintomi. Studju reċenti rrapporta li 12.6 % tar-
rapporti tal-każijiet indikaw trażmissjoni presintomatika [3]. Barra minn hekk, il-proporzjon ta’ trażmissjoni 
presintomatika ġie wkoll konkluż permezz ta’ mmudellar u kien stmat li huwa — meta jkun hemm fis-seħħ 
miżuri ta’ kontroll — ta’ madwar 48 % u 62 % f’Singapore u fiċ-Ċina (data ta’ Tianjin), rispettivament [4]. 
Studji oħrajn ma wrew l-ebda differenza sinifikanti fl-għadd virali f’pazjenti asintomatiċi u sintomatiċi, li 
jindikaw il-potenzjal tat-trażmissjoni tal-virus minn pazjenti asintomatiċi [5-7]. 

• It-trażmissjoni hija maħsuba li tkun prinċipalment permezz ta’ qtar respiratorju u kuntatt dirett ma’ 
persuni infettati, u kuntatt indirett ma’ wċuħ jew oġġetti fl-ambjent immedjat [8]. Studji sperimentali 
reċenti mwettqa f’kondizzjonijiet ikkontrollati tajjeb ħafna wrew is-sopravvivenza tas-SARS-CoV-2 fuq 
uċuħ differenti kif ukoll fl-aerosol. Livelli differenti ta’ kontaminazzjoni ambjentali ġew deskritti fil-kmamar 
tal-pazjenti tal-COVID-19 [9-11]. 

• Sa 10 % tal-każijiet irrappurtati fiċ-Ċina [12] u sa 9 % tal-każijiet fl-Italja kienu fost il-ħaddiema fil-qasam 
tal-kura tas-saħħa [13]. Huwa probabbli li t-tifqigħat li joriġinaw mill-isptar ikollhom rwol importanti fl-
amplifikazzjoni tat-tifqigħat lokali, u dawn jaffettwaw b’mod sproporzjonat il-popolazzjoni anzjana u dik 
vulnerabbli. 

Il-kamp ta’ applikazzjoni ta’ dan id-dokument 
Dan id-dokument għandu l-għan li jgħin lill-awtoritajiet tas-saħħa pubblika tal-UE/taż-ŻEE fit-traċċar u l-ġestjoni 
ta’ persuni, inklużi l-ħaddiema fil-qasam tal-kura tas-saħħa, li kellhom kuntatt ma’ każijiet tal-COVID-19. Għandu 
jiġi implimentat flimkien ma’ miżuri mhux farmaċewtiċi kif xieraq [14]. 



 
 
 
 
RAPPORT TEKNIKU TAL-ECDC Il-ġestjoni tas-saħħa pubblika ta’ persuni li kellhom kuntatt ma’ każijiet tal-COVID-19 fl-UE 
 
 

 
 
 

2 

L-għan tat-traċċar tal-kuntatt 
L-għan tal-identifikazzjoni u tal-ġestjoni tal-kuntatti ta’ każijiet probabbli jew ikkonfermati tal-COVID-19 huwa li 
jiġu identifikati malajr każijiet sekondarji li jistgħu jfeġġu wara trażmissjoni mill-każijiet primarji magħrufa sabiex 
isir intervent u tiġi interrotta trażmissjoni ulterjuri. Dan jinkiseb permezz ta’: 

• l-identifikazzjoni fil-pront tal-kuntatti ta’ każ probabbli jew ikkonfermat tal-COVID-19; 
• il-forniment lill-kuntatti ta’ informazzjoni dwar l-awtokwarantina, l-iġjene xierqa tal-idejn u l-miżuri dwar 

etikett respiratorju, u pariri dwar x’għandhom jagħmlu jekk jiżviluppaw sintomi; 
• ittestjar f’waqtu fil-laboratorju għal dawk kollha li għandhom is-sintomi. 

It-traċċar tal-kuntatt huwa miżura essenzjali biex tiġi miġġielda l-epidemija kontinwa tal-COVID-19, flimkien mas-
sejba u l-ittestjar ta’ każijiet attivi, u f’sinerġija ma’ miżuri oħrajn bħat-tbegħid fiżiku. Kull pajjiż se jkollu bżonn 
jadatta r-rispons tiegħu għas-sitwazzjoni epidemjoloġika lokali u skont ir-riżorsi disponibbli. L-applikazzjoni 
rigoruża ta’ miżuri ta’ traċċar tal-kuntatt matul il-perjodu li fih ikunu qed jiġu osservati każijiet sporadiċi biss tista’ 
tnaqqas it-trażmissjoni ulterjuri u għandha impatt kbir ħafna fuq il-firxa tat-tifqigħa. Madankollu, jekk ir-riżorsi 
jippermettu, għandha tiġi kkunsidrata wkoll għall-applikazzjoni f’postijiet ġeografiċi ta’ trażmissjoni aktar mifruxa. 
Anki jekk mhux il-kuntatti kollha ta’ kull każ jiġu identifikati u traċċati, it-traċċar tal-kuntatt xorta jista’ 
jikkontribwixxi biex titnaqqas it-trażmissjoni, flimkien ma’ miżuri oħrajn bħal tbegħid fiżiku [15-17]. 

Evidenza emerġenti mir-rispons fiċ-Ċina u f’Singapore indikat li traċċar tal-kuntatt effiċjenti għen biex jitnaqqas 
iż-żmien mill-bidu tas-sintomi għall-iżolament, u jista’ jkun naqqas sostanzjalment il-probabbiltà ta’ trażmissjoni 
kontinwa [18,19]. It-traċċar tal-kuntatt u l-kwarantina ntużaw ukoll matul perjodi ta’ trażmissjoni aktar mifruxa 
f’Wuhan u fil-Korea t’Isfel, flimkien ma’ firxa ta’ miżuri oħrajn [12,20]. It-traċċar tal-kuntatt jikkontribwixxi wkoll 
għal fehim aħjar tal-epidemjoloġija tal-COVID-19. 

Pajjiżi fl-UE/fiż-ŻEE li għad għandhom numru limitat ta’ każijiet għandhom jiffokaw l-isforzi tagħhom tas-
saħħa pubblika fuq l-identifikazzjoni ta’ każijiet u t-traċċar tal-kuntatti tagħhom. 

F’pajjiżi bi trażmissjoni aktar mifruxa f’xi reġjuni iżda bi trażmissjoni limitata f’oħrajn, it-traċċar tal-kuntatti 
għandu rwol ewlieni fit-trażżin tat-tifqigħa f’dawn iż-żoni inqas affettwati u f’ambjenti magħluqa (eż. ħabsijiet, 
djar tal-kura). It-traċċar tal-kuntatt xorta għandu jiġi kkunsidrat f’żoni ta’ trażmissjoni aktar mifruxa, kull meta 
jkun possibbli, u flimkien ma’ miżuri ta’ tbegħid fiżiku. Jekk ir-riżorsi jkunu limitati, kuntatti ta’ esponiment ta’ 
riskju għoli ta’ kull każ (kuntatti mill-qrib) u kuntatti li huma ħaddiema fil-qasam tal-kura tas-saħħa, jew li 
jaħdmu ma’ popolazzjonijiet vulnerabbli, għandhom jiġu traċċati l-ewwel , segwiti minn kemm jista’ jkun kuntatti 
ta’ esponiment ta’ riskju baxx [21]. F’żoni b’ċirkolazzjoni tal-virus aktar mifruxa, it-traċċar tal-kuntatt jenħtieġ li 
jinkludi tal-anqas każijiet li jidhru f’ambjenti speċifiċi bħal faċilitajiet ta’ kura fit-tul, ħabsijiet, kampijiet tar-
refuġjati, eċċ., biex titnaqqas it-trażmissjoni u jittaffa l-impatt fuq il-popolazzjonijiet vulnerabbli. Barra minn hekk, 
it-traċċar tal-kuntatti għandu jitwettaq jekk il-każ ikun HCW, u għandu jiffoka fuq il-kuntatti tal-isptar jew ta’ 
prattika ġenerali, sabiex l-individwi esposti potenzjalment vulnerabbli jiġu identifikati malajr. Madankollu, anke 
jekk ma jiġix implimentat għall-każijiet kollha meta tiġi osservata trażmissjoni aktar mifruxa, it-traċċar tal-kuntatti 
għandu jiġi implimentat b’mod estensiv hekk kif tonqos it-trażmissjoni fil-komunità. 

Għal pajjiżi li kienu infurzaw miżuri stretti ta’ tbegħid fiżiku għal perjodu ta’ żmien sabiex jippruvaw jinterrompu 
l-katina tat-trażmissjoni tal-virus, miżuri ta’ sejbien ta’ każijiet, inkluż it-traċċar tal-kuntatt, huma prijorità ladarba 
jitneħħew il-miżuri ta’ tbegħid fiżiku, sabiex jitnaqqas ir-riskju ta’ eskalazzjoni ulterjuri. Matul il-perjodi ta’ 
lockdown, il-pajjiżi għandhom jimmiraw li jirrieżaminaw is-sistemi tas-saħħa pubblika eżistenti biex jiddeterminaw 
l-aqwa implimentazzjoni possibbli u żmien previst ta’ miżuri ta’ traċċar tal-kuntatti msaħħa. 

L-ECDC ippubblika rapport tekniku dwar ir-riżorsi meħtieġa għat-traċċar ta’ kuntatti, il-kwarantina u l-attivitajiet 
ta’ monitoraġġ [21]. Fl-aħħar ta’ dan id-dokument ġew deskritti xi miżuri ta’ ffrankar ta’ riżorsi. 

Definizzjoni tat-terminu “persuna ta’ kuntatt” 
Kuntatt ta’ każ tal-COVID-19 huwa kwalunkwe persuna li kellha kuntatt ma’ każ tal-COVID-19 (Tabella 1) 
f’perjodu ta’ żmien li jvarja minn 48 siegħa qabel il-bidu tas-sintomi tal-każ sa 14-il jum wara l-bidu tas-sintomi. 

Jekk il-każ ma kellu l-ebda sintomu, persuna ta’ kuntatt hija definita bħala persuna li kellha kuntatt mal-każ 
f’perjodu ta’ żmien minn 48 siegħa qabel ma ttieħed il-kampjun li wassal għall-konferma, sa 14-il jum wara li 
ttieħed il-kampjun. 

Ir-riskju assoċjat ta’ infezzjoni jiddependi fuq il-livell ta’ esponiment, li min-naħa tiegħu, jiddetermina t-tip ta’ 
ġestjoni u monitoraġġ (Tabella 1) [22]. 
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Tabella 1. Klassifikazzjoni ta’ kuntatt abbażi tal-livell ta’ esponiment 

Esponiment ta’ riskju għoli 
(kuntatt mill-qrib) Esponiment ta’riskju baxx 

Persuna: 
• li kellha kuntatt wiċċ imb wiċċ ma’ każ tal-COVID-19 f’distanza ta’ mhux aktar 

minn żewġ metri għal aktar minn 15-il minuta; 
• li kellha kuntatt fiżiku ma’ każ tal-COVID-19; 
• li kellha kuntatt dirett mhux protett ma’ tnixxijiet infettivi ta’ każ tal-COVID-19 

(eż. Persuna sogħlot fuqha); 
• li kienet f’ambjent magħluq (eż. fid-dar, fil-klassi, fil-kamra tal-laqgħat, fil-

kamra tal-istennija ġo sptar, eċċ.) ma’ każ tal-COVID-19 għal aktar minn 15-
il minuta; 

• f’inġenju tal-ajru, bilqiegħda sa mhux aktar minn żewġ sits il-bogħod (fi 
kwalunkwe direzzjoni) mill-każ tal-COVID-19, akkumpanjaturi tal-ivvjaġġar 
jew persuni li jipprovdu l-kura, u membri tal-ekwipaġġ li jservu fit-taqsima 
tal-inġenju tal-ajru fejn il-każ indiċi kien bilqiegħda [23] (jekk is-severità tas-
sintomi jew il-moviment tal-każ jindikaw esponiment aktar estensiv, il-
passiġġieri bilqiegħda fis-sezzjoni kollha jew il-passiġġieri kollha fuq l-inġenju 
tal-ajru jistgħu jitqiesu bħala kuntatti mill-qrib); 

• ħaddiem fil-qasam tal-kura tas-saħħa jew persuna oħra li jipprovdu kura għal 
każ tal-COVID-19, jew ħaddiema tal-laboratorju li jiġġestixxu kampjuni minn 
każ tal-COVID-19, li ma jkunux lebsin il-PPE rakkomandat jew b’possibbiltà 
ta’ ksur tal-PPE [24]. 

Persuna: 
• li kellha kuntatt wiċċ imb'wiċċ ma’ każ tal-

COVID-19 f’distanza ta’ mhux aktar minn 
żewġ metri għal inqas minn 15-il minuta; 

• li kienet f’ambjent magħluq ma’ każ tal-
COVID-19 għal inqas minn 15-il minuta; 

• li vvjaġġat flimkien ma’ każ tal-COVID-19 
fi kwalunkwe mod ta’ trasport*; 

• ħaddiem fil-qasam tal-kura tas-saħħa jew 
persuna oħra li jipprovdu kura għal każ 
tal-COVID-19, jew ħaddiema tal-
laboratorju li jiġġestixxu kampjuni minn 
każ tal-COVID-19, li jilbsu l-PPE 
rakkomandat [24]. 

 

* Ħlief jekk bilqiegħda f’inġenju tal-ajru kif speċifikat fil-punt rilevanti tal-kolonna tax-xellug. 

Tul ta’ żmien ta’ kuntatt itwal huwa preżunt li jżid ir-riskju tat-trażmissjoni; il-limitu ta’ 15-il minuta jintgħażel 
b’mod arbitrarju għal skopijiet prattiċi. L-awtoritajiet tas-saħħa pubblika jistgħu jikkunsidraw lil xi persuni li 
kellhom kuntatt għal żmien iqsar mal-każ bħala li kellhom esponiment ta’ riskju għoli, abbażi tal-valutazzjonijiet 
tar-riskju individwali. 

L-użu ta’ parti biss mis-sett rakkomandat tal-PPE jżid l-esponiment tal-ħaddiema fil-qasam tal-kura tas-saħħa u 
b’hekk iżid ukoll ir-riskju. 

Passi ewlenin wara li każ ikun identifikat 
Identifikazzjoni u elenkar tal-kuntatti 
Immedjatament wara li jiġi identifikat każ ikkonfermat jew każ probabbli, il-passi li jmiss rigward it-traċċar tal-
kuntatti għall-awtoritajiet tas-saħħa pubblika jinkludu: 

• Intervista mal-każ għall-ġbir ta’ informazzjoni dwar l-istorja klinika u l-kuntatti possibbli li jkunu seħħew 48 
siegħa qabel il-bidu tas-sintomi sakemm il-każ kien iżolat. Fejn possibbli, dan għandu jsir permezz ta’ 
telefonata. Il-każijiet jistgħu jiddaħħlu l-isptar u possibbilment ikunu f’kundizzjoni ta’ saħħa dgħajfa; f’dawn 
il-każijiet, il-persunal tal-isptar jew it-tabib kuranti jista’ jkun ta’ għajnuna fil-ġbir ta’ informazzjoni kemm 
direttament mill-każ, kif ukoll mill-membri tal-familja qrib tal-każ. 

• It-traċċar tal-kuntatti u l-klassifikazzjoni tagħhom f’esponiment ta’ riskju għoli (“kuntatt mill-qrib”) jew 
f’esponiment ta’ riskju baxx, kif deskritt fit-Tabella 1 hawn fuq. Għandha tinġabar ukoll informazzjoni dwar 
jekk il-kuntatt jappartjenix għal wieħed mill-gruppi ta’ riskju għall-COVID-19 sever, jew jekk jaħdimx ma’ 
popolazzjonijiet vulnerabbli (eż. l-għoti ta’ kura lill-anzjani jew lill-persuni immunokompromessi). 

• L-arranġament għall-ittestjar ta’ kuntatti sintomatiċi għal SARS-CoV-2 (ara l-paġna web tal-ECDC dwar l-
appoġġ tal-laboratorju għall-COVID-19 u r-rakkomandazzjonijiet tal-WHO għall-istrateġija ta’ ttestjar). 

• It-traċċar ta’, u l-komunikazzjoni ma’, kuntatti identifikati u l-għoti ta’ informazzjoni dwar miżuri ta’ kontroll 
tal-infezzjonijiet xierqa, il-monitoraġġ tas-sintomi u miżuri ta’ prekawzjoni oħrajn bħall-ħtieġa ta’ kwarantina. 

Segwitu tal-kuntatti 
Skont il-livell ta’ riskju ta’ esponiment, l-individwi u l-awtoritajiet tas-saħħa pubblika għandhom jikkunsidraw 
diversi azzjonijiet (Tabella 2). 

Kuntatti ta’ esponiment ta’ riskju għoli għandhom jiġu mmonitorjati b’mod attiv mill-awtoritajiet tas-saħħa pubblika, 
filwaqt li kuntatti ta’ esponiment ta’ riskju baxx jistgħu jagħmlu awtomonitoraġġ għal sintomi filwaqt li josservaw il-
miżuri ta’ tbegħid fiżiku u jevitaw l-ivvjaġġar. Il-kwarantina għandha tiġi kkunsidrata għal kuntatti ta’ esponiment 
ta’ riskju għoli [14]. Jekk ikollhom sintomi ta’ mard, il-kuntatti għandhom jiżolaw ruħhom immedjatament u jfittxu 
parir mediku, l-ewwel preferibbilment bit-telefon, filwaqt li jsegwu dejjem ir-rakkomandazzjonijiet tal-awtoritajiet 
nazzjonali/lokali. 

https://www.ecdc.europa.eu/en/novel-coronavirus/laboratory-support
https://www.ecdc.europa.eu/en/novel-coronavirus/laboratory-support
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/331509/WHO-COVID-19-lab_testing-2020.1-eng.pdf
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Tabella 2. Azzjonijiet ewlenin għall-ġestjoni tal-kuntatti 

Azzjonijiet Esponiment ta’ riskju għoli 
(kuntatt mill-qrib) 

Esponiment ta’riskju baxx 
 

Individwali Għal perjodu ta’ 14 il-jum wara l-aħħar esponiment għal każ 
tal-COVID-19, kuntatti ta’ riskju għoli għandhom jingħataw 
parir biex: 
• jekk ikun possibbli, jagħmlu perjodu ta’ kwarantina d-

dar*. Jekk dan ma jkunx possibbli, għandhom 
jirrispettaw il-miżuri ta’ tbegħid fiżiku u jevitaw l-
ivvjaġġar; 

• jagħmlu awtomonitoraġġ kuljum għal sintomi 
kompatibbli mal-COVID-19, inkluż kwalunkwe grad ta' 
deni, sogħla, għeja jew diffikultà fit-teħid tan-nifs; 

• jieħdu u jirreġistraw it-temperatura kuljum (il-kuntatti 
għandhom jevitaw l-użu ta’ mediċini li jnaqqsu d-deni xi 
ftit sigħat qabel ma jieħdu t-temperatura); 

• jibqgħu kuntattabbli mill-awtoritajiet tas-saħħa 
pubblika; 

• jimplimentaw iġjene tal-idejn u etikett respiratorju 
rigorużi; 

• jagħmlu awtoiżolament immedjatament jekk jiżviluppaw 
sintomi u jfittxu parir mediku, preferibbilment l-ewwel 
permezz tat-telefon, filwaqt li jsegwu r-
rakkomandazzjonijiet tal-awtoritajiet nazzjonali/lokali. 

Għal perjodu ta’ 14-il jum wara l-aħħar 
esponiment, kuntatti ta’ riskju baxx għandhom 
jingħataw parir biex: 
• jagħmlu awtomonitoraġġ kuljum għal 

sintomi kompatibbli mal-COVID-19, inkluż 
kwalunkwe grad ta' deni, sogħla, għeja jew 
diffikultà fit-teħid tan-nifs; 

• jirrispettaw il-miżuri ta’ tbegħid fiżiku u 
jevitaw l-ivvjaġġar; 

• jimplimentaw miżuri rigorużi tal-iġjene tal-
idejn u etikett respiratorju; 

• jagħmlu awtoiżolament immedjatament jekk 
jiżviluppaw sintomi u jfittxu parir mediku, 
preferibbilment l-ewwel permezz tat-telefon, 
filwaqt li jsegwu r-rakkomandazzjonijiet tal-
awtoritajiet nazzjonali/lokali. 

L-awtoritajiet 
tas-saħħa 
pubblika 

Għal perjodu ta’ 14-il jum wara l-aħħar esponiment għal każ 
tal-COVID-19: 
• Segwitu attiv tal-kuntatti (eż. telefonati ta’ kuljum, 

emails, messaġġi testwali). Il-kuntatti jistgħu jiġu 
mħeġġa wkoll biex jikkuntattjaw b’mod proattiv lill-
awtoritajiet tas-saħħa pubblika malli jiżviluppaw 
kwalunkwe sintomu kompatibbli, barra mis-segwitu 
skedat; 

• jekk ikun possibbli, ittestjar tal-kuntatti li jiżviluppaw 
sintomi kompatibbli mal-COVID-19** 
• jekk it-test ikun negattiv, ikomplu bl-azzjonijiet 

individwali għal perjodu ta’ 14-il jum wara l-aħħar 
esponiment; 

• jekk it-test ikun pożittiv, jinnotifikaw dwar il-każ u 
jagħti bidu għal traċċar tal-kuntatti. 

Għal perjodu ta’ 14-il jum wara l-aħħar 
esponiment ta’ riskju baxx għal każ tal-COVID-19: 
• Jinkoraġġixxu kuntatti ta’ riskju baxx biex 

b’mod proattiv jikkuntattjaw lill-awtoritajiet 
tas-saħħa pubblika jekk jiżviluppaw 
kwalunkwe sintomu kompatibbli; 

• Jekk il-kuntatt jiżviluppa sintomi kompatibbli 
mal-COVID-19, isegwi l-passi bħal fil-każ ta’ 
kuntatti ta’ riskju għoli. 

Abbażi ta’ valutazzjonijiet tar-riskju individwali, l-
awtoritajiet tas-saħħa pubblika jistgħu 
jikkunsidraw li jeskludu kuntatti ta’ esponiment ta’ 
riskju baxx mix-xogħol jekk dawn ikunu jaħdmu 
ma’ popolazzjonijiet vulnerabbli (eż. dawk li 
jipprovdu l-kura lill-anzjani). 

* Ara r-rapport tekniku tal-ECDC dwar “Prevenzjoni u kontroll ta’ infezzjonijiet fil-ġestjoni domestika ta’ persuni b’marda tal-
coronavirus suspettata jew ikkonfermata (COVID-19)” [25]. 
** Ara l-“Gwida dwar ir-rilaxx mill-isptar u t-tmiem tal-iżolament fil-kuntest ta’ trażmissjoni aktar mifruxa fil-komunità tal-
COVID-19 — l-ewwel aġġornament” [26]. 

Konsiderazzjonijiet dwar ir-riżorsi 
It-traċċar tal-kuntatti jista’ jirrikjedi ħafna riżorsi. Kull pajjiż se jkollu bżonn jadatta l-intensità tat-traċċar tal-
kuntatti tagħhom għas-sitwazzjoni epidemjoloġika lokali u r-riżorsi disponibbli. Dawn ir-riżorsi jistgħu jiġu 
msaħħa permezz tar-reklutaġġ ta’ persunal mhux mediku, inklużi voluntiera, jekk ikunu jistgħu jingħataw 
biżżejjed salvagwardji dwar il-protezzjoni tad-data, taħriġ u superviżjoni. Jistgħu jiġu kkunsidrati wkoll riżorsi 
disponibbli oħrajn, bħar-reklutaġġ ta’ ċentri telefoniċi stabbiliti għal skopijiet oħrajn. Il-miżuri li jistgħu jgħinu 
biex ma jinħlewx ir-riżorsi jinkludu li ssir bidla għall-awtomonitoraġġ għall-kuntatti mill-qrib minflok sejħiet ta’ 
kuljum, jew l-introduzzjoni ta’ app jew għodda online oħra biex jgħinu fil-monitoraġġ [27,28]. Sabiex ikun jista’ 
jiżdied it-traċċar tal-kuntatti, il-kuntatti jistgħu jiġu kkuntattjati u infurmati wkoll permezz ta’ messaġġi testwali 
minflok telefonati [28]. Il-WHO żviluppat il-Go.Data tool li tippermetti traċċar tal-kuntatti aktar effiċjenti u 
effettiv; l-għodda tagħmilha possibbli li l-kuntatti jiġu segwiti malajr, tippermetti l-viżwalizzazzjoni ta’ ktajjen ta’ 
trażmissjoni, kif ukoll skambju ta’ data. 

Jekk ir-riżorsi jsiru limitati wisq biex jiġu ttestjati l-kuntatti sintomatiċi, il-kuntatti sintomatiċi kollha għandhom 
jimgħataw parir biex jagħmlu awtoiżolament u għandhom jiġu ġestiti bħala każ [26]. 

  

https://www.who.int/godata/about
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L-użu tad-data dwar it-traċċar tal-kuntatti għal rispons 
infurmat 
Data dwar investigazzjonijiet ta’ traċċar tal-kuntatti għandha tinġabar u tiġi analizzata fil-livell lokali u/jew 
nazzjonali sabiex jinstilet tagħlim mill-investigazzjonijiet u r-rispons ikun wieħed infurmat. L-eżempji jinkludu l-
kisba ta’ fehim tar-rati ta’ trażmissjoni u ta’ attakk, l-identifikazzjoni u d-dokumentazzjoni tal-ambjenti fejn issir it-
trażmissjoni, u l-fehim tal-effikaċja ta’ miżuri ta’ mitigazzjoni differenti bħat-tbegħid fiżiku. 

Algoritmu għall-ġestjoni tal-kuntatti ta’ każijiet probabbli jew ikkonfermati tal-COVID-19 jista’ jinstab fl-Anness. 

Esperti tal-ECDC li taw il-kontribut tagħhom 
(f’ordni alfabetiku) 
Cornelia Adlhoch, Andrew J Amato-Gauci, Agoritsa Baka, Orlando Cenciarelli, Bruno Ciancio, Stefania De Angelis, 
Tarik Derrough, Erika Duffell, Lina Nerlander, Pasi Penttinen, Daniel Palm, Diamantis Plachouras, Emmanuel 
Robesyn, Ettore Severi, Gianfranco Spiteri, Bertrand Sudre, Carl Suetens, Phillip Zucs. 
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Anness 

Algoritmu għall-ġestjoni ta’ kuntatti ta’ każijiet probabbli 
jew ikkonfermati tal-COVID-19 

 

Każ probabbli jew ikkonfermat tal-COVID-19

Esponiment ta’ riskju 
għoli

(kuntatt mill-qrib)

Esponiment ta’ 
riskju baxx

• Awtomonitoraġġ kuljum għal sintomi kompatibbli mal-COVID-19, inkluż 
kwalunkwe grad ta' deni, sogħla, għeja jew diffikultà mat-teħid tan-nifs
• Rispett għall-miżuri ta’ tbegħid fiżiku u evitar ta’ vvjaġġar
• Implimentazzjoni tal-iġjene tal-idejn u etikett respiratorju rigorużi

Abbażi ta’ valutazzjonijiet tar-riskju individwali, l-awtoritajiet tas-saħħa pubblika 
jistgħu jikkunsidraw li jeskludu mix-xogħol kuntatti ta’ esponiment ta’ riskju baxx, li 
jkunu jaħdmu ma’ popolazzjonijiet vulnerabbli (eż. dawk li jipprovdu l-kura lill-
anzjani).

Għaddew 14-il 
jum mill-aħħar 
esponiment?

Tip ta’ 
esponiment

Ġestjoni tal-pazjent

Traċċar tal-kuntatt
(identifika u elenka l-

kuntatti, ivvaluta l-
esponiment għar-riskju)

• Kull meta jkun possibbli, perjodu ta’ kwarantina d-dar.  Jekk ma jkunx possibbli, il-miżuri 
ta’ tbegħid fiżiku għandhom jiġu rispettati u għandu jsir l-evitar ta’ vvjaġġar
• Awtomonitoraġġ kuljum għal sintomi kompatibbli mal-COVID-19, inkluż kwalunkwe 
grad ta’ deni, sogħla, għeja jew diffikultà fit-teħid tan-nifs
• Teħid u reġistrazzjoni tat-temperatura kuljum (għandu jiġi evitat l-użu ta’ mediċini li 
jnaqqsu d-deni xi ftit sigħat qabel ma tittieħed it-temperatura)
• Jibqgħu kuntattabbli mill-awtoritajiet tas-saħħa pubblika
• Jimplimentaw iġjene tal-idejn u etikett respiratorju rigorużi
• Segwitu attiv mill-awtoritajiet tas-saħħa pubblika. Il-kuntatti jistgħu jiġu mħeġġa biex 
jikkuntattjaw b’mod proattiv lill-awtoritajiet tas-saħħa pubblika malli jiżviluppaw 
kwalunkwe sintomu kompatibbli, barra mis-segwitu skedat. 

Le
Sintomi 

kompatibbli mal-
COVID-19?

Iva

Ittestjar 
fil-laboratorju Negattiv

Pożittiv

Awtoiżola ruħek u 
fittex attenzjoni 
medika minnufih

Waqqaf il-
monitoraġġ

Iva

Iva
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