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Covid-19 - Che cos'é il nuovo

coronavirus

| Coronavirus sono una vasta famiglia di virus
noti per causare malattie che vanno dal
comune raffreddore a malattie piu gravi come
la Sindrome respiratoria mediorientale (MERS)
e la Sindrome respiratoria acuta grave (SARS).

Sono virus RNA con aspetto simile a una
corona al microscopio elettronico.

| Coronavirus sono stati identificati a meta
degli anni '60 e sono noti per infettare I'uomo
e alcuni animali (inclusi uccelli e mammiferi).
Le cellule bersaglio primarie sono quelle
epiteliali del tratto respiratorio e
gastrointestinale.

Fonte Ministero della Salute
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Cos’e il nuovo coronavirus SARS-CoV-2?

Il nuovo Coronavirus & un nuovo ceppo di
coronavirus che non é stato precedentemente mai
identificato nell'uomo.

Il virus che causa |'attuale epidemia di coronavirus
prende il nome di SARS-CoV-2 (Severe Acute
Respiratory Syndrome - Coronavirus - 2).

A indicare il nome un gruppo di esperti incaricati di
studiare il nuovo ceppo di coronavirus. Secondo
guesto pool di scienziati il nuovo coronavirus e
fratello di quello che ha provocato la SARS (SARS-
CoVs), da qui il nome scelto di SARS-CoV-2.

Fonte: Ministero della Salute

Il nuovo coronavirus e lo stesso della
SARS?

No, il nuovo Coronavirus (ora denominato SARS-CoV-2 e gia
denominato 2019-nCoV) appartiene alla stessa famiglia di
virus della Sindrome Respiratoria Acuta Grave (SARS) ma non
e lo stesso virus.

La comparsa di nuovi virus patogeni per 'uomo,
precedentemente circolanti solo nel mondo animale, € un
fenomeno ampiamente conosciuto (chiamato spill over o salto
di specie) e si pensa che possa essere alla base anche
dell’origine del nuovo coronavirus (SARS-CoV-2).

Al momento la comunita scientifica sta cercando di
identificare la fonte dell’infezione

(Fonte: Istituto Superiore di Sanita)
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Cosa e la COVID-19?

La malattia provocata dal nuovo Coronavirus ha un
nome: “COVID-19” dove

"CO" sta per corona,

"VI" per virus,

"D" per disease (malattia) e

"19" indica I'anno in cui si & manifestata.

Ad oggi, la fonte di SARS-CoV-2, il coronavirus che provoca COVID-
19, non & conosciuta.

Le evidenze disponibili suggeriscono che SARS-CoV-2 abbia
un’origine animale e che non sia un virus costruito.

Molto probabilmente il reservoir (serbatoio) ecologico di SARS-CoV-
2 risiede nei pipistrelli.

(Fonte: Organizzazione Mondiale della Sanita)

Fonte: Ministero della Salute

Modalita di trasmissione

Alcuni Coronavirus possono essere trasmessi da persona a persona, di solito
dopo un contatto stretto con un paziente infetto, ad esempio tra familiari o in
ambiente sanitario.

Anche il nuovo Coronavirus responsabile della malattia respiratoria COVID-19
puo essere trasmesso da persona a persona tramite un contatto stretto con
un caso probabile o confermato.

Le attuali evidenze suggeriscono che il SARS-CoV-2 si diffonde tra le persone:
* in modo diretto

* in modo indiretto (attraverso oggetti o superfici contaminati)

* per contatto stretto con persone infette attraverso secrezioni della bocca e
del naso (saliva, secrezioni respiratorie o goccioline droplet).

Quando una persona malata tossisce, starnutisce, parla o canta, queste
secrezioni vengono rilasciate dalla bocca o dal naso. Le persone che sono a
contatto stretto (distanza inferiore di 1 metro) con una persona infetta
possono contagiarsi se le goccioline droplet entrano nella bocca, naso o occhi.

Fonte: Ministero della Salute
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Ulteriori informazioni sul nuovo
Coronavirus si possono trore Su:
b

s
et ol Totiots

* Ministero della Salute: www.salute.gov.it/nuovocoronavirus

* FAQ- Covid-19, domande e risposte

http://www.salute.gov.it/portale/nuovocoronavirus/dettaglioFagNuovoCoronavirus.jsp?id=228#1

* Numero di pubblica utilita dall’Italia: 1500
* Istituto Superiore di Sanita, Epicentro:
www.epicentro.iss.it/coronavirus/
* Istituto Nazionale Malattie Infettive “Lazzaro Spallanzani”, bollettino Coronavirus:

www.inmi.it/bollettino-coronavirus

COME SI TRASMETTE IL COVID-19?

Le attuali evidenze suggeriscono che il SARS-CoV-2 si diffonde tra le
persone:

* in modo diretto

* in modo indiretto (attraverso oggetti o superfici contaminati)

* per contatto stretto con persone infette attraverso secrezioni della
bocca e del naso (saliva, secrezioni respiratorie o goccioline
droplet).

Quando una persona malata tossisce, starnutisce, parla o canta, queste

secrezioni vengono rilasciate dalla bocca o dal naso. Le persone che

sono a contatto stretto (distanza inferiore di 1 metro) con una persona
infetta possono contagiarsi se le goccioline droplet entrano nella bocca,
naso o occhi.
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Modalita di trasmissione
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Figura 1. Schematizzazione delle vie di trasmissione del virus (in rosso quelle accertate)

Come evitare il contatto

Per evitare il contatto con queste goccioline, & importantw:
e stare ad almeno 1 metro di distanza dagli altri:
¢ lavare frequentemente le mani

e utilizzare una mascherina a protezione delle vie aeree (in alternativa alla
distanza o a supporto)

Altra regola base e:

coprire la bocca e naso con un fazzoletto o con un gomito piegato, quando si
starnutisce o si tossisce.

E bene ricordare che:

Le persone malate possono rilasciare goccioline infette su oggetti e superfici
(chiamati fomiti) quando starnutiscono, tossiscono o toccano superfici (tavoli,
maniglie, corrimano). Toccando questi oggetti o superfici, altre persone possono
contagiarsi toccandosi occhi, naso o bocca con le mani contaminate (non ancora
lavate).

Questo & il motivo per cui € essenziale lavarsi correttamente e regolarmente le
mani con acqua e sapone o con un prodotto a base alcolica e pulire
frequentemente le superfici.

Fonte: Ministero della Salute
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Qual e la definizione di contatto
stretto?

Il “Contatto stretto” (esposizione ad alto rischio) di un caso probabile o confermato e
definito come:

una persona che vive nella stessa casa di un caso COVID-19

una persona che ha avuto un contatto fisico diretto con un caso COVID-19 (per esempio
la stretta di mano)

una persona che ha avuto un contatto diretto non protetto con le secrezioni di un caso
COVID19 (ad esempio toccare a mani nude fazzoletti di carta usati)

una persona che ha avuto un contatto diretto (faccia a faccia) con un caso COVID-19, a
distanza minore di 2 metri e di almeno 15 minuti

una persona che si e trovata in un ambiente chiuso (ad esempio aula, sala riunioni, sala
d'attesa dell'ospedale) con un caso COVID-19 in assenza di DPI idonei

un operatore sanitario o altra persona che fornisce assistenza diretta ad un caso COVID-
19 oppure personale di laboratorio addetto alla manipolazione di campioni di un caso
COVID-19 senza I'impiego dei DPI raccomandati o mediante I'utilizzo di DPI non idonei

una persona che ha viaggiato seduta in treno, aereo o qualsiasi altro mezzo di trasporto
entro due posti in qualsiasi direzione rispetto a un caso COVID-19; sono contatti stretti
anche i compagni di viaggio e il personale addetto alla sezione dell’aereo/treno dove il
caso indice era seduto.

Gli operatori sanitari, sulla base di valutazioni individuali del rischio, possono ritenere che alcune
persone, a prescindere dalla durata e dal setting in cui & avvenuto il contatto, abbiano avuto
un'esposizione ad alto rischio.

Fonte: Ministero della Salute

Le persone infette quando possono
trasmettere il virus?

Sulla base delle attuali conoscenze, la trasmissione del virus avviene
principalmente da persone sintomatiche ma puo verificarsi anche poco
prima dell'insorgenza della sintomatologia, quando sono in prossimita di
altre persone per periodi di tempo prolungati.

Anche le persone che non manifestano mai sintomi possono trasmettere
il virus anche se non e ancora chiaro in che misura tale eventualita si
verifichi: sono necessari ulteriori studi.

Per aiutare ad interrompere la catena di trasmissione & necessario:
* limitare i contatti con persone COVID-19 positive;
* lavarsi frequentemente e accuratamente le mani;

* indossare una mascherina quando non ¢ possibile garantire almeno 1
metro di distanziamento fisico.

Fonte: Ministero della Salute
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Quale é la differenza tra persone asintomatiche e pre-
sintomatiche: in entrambi i casi significa che sono
senza sintomi?

Si, entrambi i termini si riferiscono a persone che non
hanno sintomi.
La differenza é che il termine "asintomatico" si riferisce
a persone che sono infette ma non sviluppano mai
sintomi, mentre il termine

"pre-sintomatico"” si riferisce a persone infette, che non
hanno ancora sviluppato sintomi ma che i
manifesteranno in seguito.

| dati di laboratorio suggeriscono che le persone
potrebbero essere piu infettive nel momento in cui
sviluppano i sintomi.

Fonte Ministero della salute

Cenni sulla normativa
generale

(decreto 81/2008)
e specifica anticovid-19
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VALUTAZIONE DEL RISCHIO BIOLOGICO Al SENSI DEL DECRETO
81/2008

LUobbligo per il dirigente scolastico, in qualita di
Datore di lavoro, della valutazione del rischio
biologico ricorre qualora l'attivita lavorativa
comporti la possibile esposizione a un “agente
biologico” (v. artt. 266 e 267 D.Lgs. 81/2008).

ORGANIGRAMMA DELLA

|L_DATORE DI LAVORO (ART. 17) | [TDIRIGENTI (ART. 18)
SERVIZIO DI PREVENZIONE |
E PROTEZIONE DAI RISCHI MEDICO COMPETENTE

(artt. 31-33) (artt. 38-42)

ADDETTI ALLA SQUADRA
ADDETTI ALLA SQUADRA | , PRIMO SOCCORSO (art.
ANTINCENDIO ED 45)
EVACUAZIONE (art. 46)

|  PREPOSTI(@at 19 |—|__.[ RAPPRESENTANTE DEI

LAVORATORI (art. 47)

|_CONSULENTI ESTERNI |+—

¥ Progettisti,
| LAVORATORI (art. 20) | fabbricanti,fornitori,
installatori, ecc. (artt. 22-24)
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Il D. Lgs 81/2008 classifica gli agenti biologici in 4
gruppi, in base alla loro pericolosita
agente biologico del gruppo 2:

agente biologico del gruppo 1: un agente che puo causare malattie
un agente che presenta poche probabilita in soggetti umani e
di causare malattie costituire un rischio per i lavoratori;

€ poco probabile che si propaga nella comunita;
sono di norma disponibili efficaci misure profilattiche
o terapeutiche;

agente biologico del gruppo 4:

h N o - un agente biologico che puo provocare malattie
un agente Che puo causare ma attie gravi in ;]ravi in so 9 gettl umani e

soggetti umani e costituisce un serio rischio _— o . : N

" . - - \ costituisce un serio rischio per i lavoratori e puo
per i lavoratori; I'agente biologico puo presentare un elevato
propagarsi nella comunita, rischio di propagazione nella comunita;

ma di norma sono disponibili non sono disponibili, di norma, efficaci misure
efficaci misure profilattiche o terapeutiche; profilattiche o terapeutiche.

in soggetti umani

agente biologico del gruppo 3:

Nel caso in cui I’agente biologico oggetto di classificazione non puo essere
attribuito in modo inequivocabile ad uno fra i due gruppi sopraindicati,

esso va classificato nel gruppo di rischio piu elevato tra le due possibilita.

MA QUANDO IL COVID-19 NON E’ DIRETTAMENTE
LEGATO ALLATTIVITA” LAVORATIVA?

INL.REGISTRO UFFICIALE.U.0000089.13-03-2020

o0 @2

LE

v
T *
FRo1x¥

H Direttore

Ai Signori Dirigenti deil’Ispettorato Nazionale del Lovoro
Agli Ispettorati interregionali e territoriali del lavoro
€, Per Conoscenza:

Al Comando Carabinieri per la tutela del lavoro

AlI'INPS
Direzione centrale entrate

All'TNAIL
Direzione centrale ropporto assicurativo

Oggetto: adempimenti datoriali — valutazione rischio emergenza coronavirus
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* Lanormativa vigente in materia di lavoro disciplina specifici obblighi datoriali in relazione
ad una “esposizione deliberata” ovvero ad una “esposizione potenziale” dei lavoratori ad
agenti biologici durante Iattivita lavorativa.

e Rispetto a tali obblighi si pongono orientamenti applicativi differenziati nei casi in cui
I'agente biologico, che origina il rischio, non sia riconducibile all’attivita del datore di lavoro
ma si concretizzi in una situazione esterna che pur si puo riverberare sui propri lavoratori
all'interno dell’ambiente di lavoro per effetto delle dinamiche esterne non controllabili dal
datore di lavoro.

* Lo scenario connesso all'infezione coronavirus vede coinvolti i datori di lavori di
questa Amministrazione esclusivamente sotto l'aspetto delle esigenze di tutela
della salute pubblica e pertanto, sembra potersi condividere la posizione assunta
dalla Regione Veneto nel senso di “non ritenere giustificato I'aggiornamento del
Documento di Valutazione dei Rischi in relazione al rischio associato all’infezione”
(diverso e il caso degli ambienti di lavoro sanitario o socio-sanitario o qualora il rischio
biologico sia un rischio di natura professionale, gia presente nel contesto espositivo
dell’azienda).

e Tuttavia, ispirandosi ai principi contenuti nel d.lgs. n. 81/2008 e di massima
precauzione, discendenti anche dal precetto contenuto nell’art. 2087 c.c. si ritiene
utile, per esigenze di natura organizzativa/gestionale, redigere — in collaborazione
con il Servizio di Prevenzione e Protezione e con il Medico Competente — un piano di
intervento o una procedura per un approccio graduale nell'individuazione e
nell’attuazione delle misure di prevenzione, basati sul contesto aziendale, sul profilo
del lavoratore — o soggetto a questi equiparato — assicurando al personale anche
adeguati DPI.

Conla Dietiva (UE) 20201739 el 3 gugno 2020 a"Indrome fespiatoria acuta rave da coronaiirus 2(SARS-Cov-2)' ¢ inserita nelfalegata [ cella
v 2000/541CE {retive agenl ool el abellareletiva af VIRUS (Orin eNiovialea, Famigha Coronaviidae, Genere eBetacoronairs)

Binseit | Seguenteoce 3 Sincfomeresiatoriaacua grave a COrnaviS ius SARS) & «Snchome resiratria meci-0rinile da coronaius
{rus MERS):

(S4RSC0))  Diretiva (UE) 2020739
Agente Gruppo di rischio
Sindrome respiratoria acuta grave da coronavirus 2 (SARS-Cov-2) 3 A"egato

SARS-CoV-2:
nte biolagico Gruppo I

Agente biologico D.Lgs. 81/2008
Gruppo dirischio 3 Allegato XLV del Titolo X

Recepimentoentroil
24 novembre 2020

Valutazione Rischio agente biologico SARS-CoV-2

Dirertiva L) 2020/739 dovra essere recepita entro il 24 novembre 2020 in T nel D Lgs. 8112008 llegato XLV del Titolo X), conseguenza diretta,
anche in relazione & considerando della Direttva, & [ obblizo per tutte e attivita sanitarie & non, della Valutaziane Rischio agente biologic SARS-
CoV-2
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Normativa in materia di misure di contrasto e contenimento della
diffusione del virus covid 19 e D.Lgs. 81/2008

30 gennaio 2020
In seguito alla dichiarazione dello stato di emergenza internazionale da
parte dell'OMS, il Presidente del Consiglio, Giuseppe Conte, e il Ministro della
salute, Roberto Speranza, con il Direttore scientifico dell'lstituto nazionale per
le malattie infettive "Lazzaro Spallanzani", Giovanni Ippolito, hanno tenuto
una conferenza stampa per fare il punto sulle misure di carattere
precauzionale adottate in Italia.
31 gennaio
Come annunciato dal Presidente Conte in conferenza stampa, si & riunito a
Palazzo Chigi il Consiglio dei Ministri che ha deliberato lo stanziamento dei
fondi necessari all’attuazione delle misure precauzionali conseguenti alla
dichiarazione di “Emergenza internazionale di salute pubblica” da parte
dell'OMS e deliberato lo stato d’emergenza, per la durata di sei mesi, come
previsto dalla normativa vigente, al fine di consentire I'emanazione delle
necessarie ordinanze di Protezione Civile.

Normativa in materia di misure di contrasto e contenimento della diffusione del
virus covid 19 e D.Lgs. 81/2008

MEBEZIONE GENERALE DELLA PREVENZIONE SANITARIA
UFFICIO 5 PREVENZIONE DELLE MALATTIE TRASMISSIBILI E PROFILASS] INTERNAZIONALE

OGGETTO: Indicazioni per la gestione degli studenti e dei docenti di ritorno o in partenza verso
aree affette della Cina,

I 31 dicembre 2019 la Cina ha segnalato all'Orgamizzazione Mondiale della Samta (OMS) un
cluster di cast di polmonite ad eziologia ignota, pot identificata come un nuovo coronavirus, nella citta di
Wuhan, nella provincia cinese di Hubel. 1 casi st sono verificati nella larghissima maggioranza nella
Repubblica popolare cinese. Pochi casi sono stati segnalati in altri paesi, inclusa I'ltalia, in gran parte in
soggetti provententi negli ultimi 14 giorni dalle zone colpite.

Ufficio Prevenzione e Sicurezza USR Campania
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3 febbraio 2020

A seguito della dichiarazione dello stato di emergenza, il Capo
del Dipartimento della Protezione Civile, Angelo Borrelli, ha
firmato 'ordinanza che disciplina i primi interventi urgenti
relativi “al rischio sanitario connesso all’insorgenza di patologie
derivanti da agenti virali trasmissibili”.

Il provvedimento affida allo stesso Capo Dipartimento della
Protezione Civile il coordinamento degli interventi necessari a
fronteggiare 'emergenza sul territorio nazionale e la
realizzazione degli interventi di soccorso e assistenza alla
popolazione interessata, il potenziamento di controlli nelle aree
aeroportuali e portuali, in continuita con le misure urgenti gia
adottate dal Ministero della salute, nonché le attivita per il
rientro delle persone presenti nei paesi a rischio e il rimpatrio
dei cittadini stranieri nei paesi di origine esposti al rischio.

23 febbraio 2020

* In seguito ai focolai registratisi in Lombardia e Veneto, e dopo una
riunione del Comitato operativo nella sede del Dipartimento della
Protezione Civile, il Consiglio dei Ministri, su proposta del
Presidente Conte, ha approvato un decreto-legge che introduce
misure urgenti in materia di contenimento e gestione
dell’emergenza epidemiologica da COVID-2019. Il decreto
interviene in modo organico, nell’attuale situazione di emergenza
sanitaria internazionale dichiarata dall’Organizzazione mondiale
della sanita, allo scopo di prevenire e contrastare |'ulteriore
trasmissione del virus.

* In serata, il Presidente Conte ha quindi firmato il Dpcm 23 febbraio
2020 di attuazione delle disposizioni del DL 6/2020 per i Comuni
delle Regioni Lombardia e Veneto interessati dalle misure di
contenimento del contagio da Coronavirus.

Ufficio Prevenzione e Sicurezza USR Campania
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26 febbraio 2020

Il presidente della Regione Campania, Vincenzo De Luca ha firmato
un'ordinanza che dispone la sospensione per tre giorni, a partire da
domani 27 febbraio 2020, dei servizi educativi dell'infanzia, delle
scuole di ogni ordine e grado e delle universita della Campania per
consentire interventi di disinfestazione straordinaria

4 marzo 2020

Si sono tenuti a Palazzo Chigi i tavoli di incontro tra Governo e
rappresentanze di parti sociali ed enti locali riguardanti la gestione
dell'emergenza Coronavirus. Nel pomeriggio, il Presidente Conte e
il Ministro dell'lstruzione, Lucia Azzolina, hanno annunciato la
sospensione in tutta Italia delle attivita didattiche negli istituti
scolastici e nelle universita dal 5 al 15 marzo al fine di contenere il
contagio. Il relativo Dpcm recante ulteriori misure per il contrasto e
il contenimento sull'intero territorio nazionale del diffondersi del
virus COVID-19 stato firmato in serata.

m pi.AOOGASMI.Registro Decreti.R.0000087.06-08-2020
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PROTOCOLLO D'INTESA
PER GARANTIRE L"AVVIO DELL'ANNO SCOLASTICO
NEL RISPETTO DELLE REGOLE DI SICUREZZA PER IL CONTENIMENTO DELLA DIFFUSIONE DI
COoVID 19

Rapporto ISS COVID-19 = n. 58/2020

Indicazioni operative per la gestione

di casi e focolai di SARS-CoV-2 nelle
scuole e nei servizi educativi dell’infanzia
Gruppo di Lavoro 1SS, Ministero della Salute,

Ministero dell’lstruzione, INAIL, Fondazione Bruno Kessler,
Regione Emilia-Romagna, Regione Veneto
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SRR 0 SO Al o At i v e A o
DIREZIONE GENERALE DELLA PREVENZIONE
P A 4 A S SANITARIA
DIREZIONE GENERALE DEI RAPPORTI DI LAVORO
E DELLE RELAZIONI INDUSTRIALL
- . “Indicazioni
Oggetto: Circolare del Ministero della salute del 29 aprile 2020 recante Indicazion

operative relative alle attivita del medico competente nel contesto delle misure per '1
contrasto e il contenimento della diffusione del virus SARS-CoV-2 negli ambienti di
lavoro e nella collettivita™. . .
Aggiornamenti ¢ chiarimenti, con particolare riguardo ai lavoratori e alle
lavoratrici “fragili”.

ORDINANZA n. 70 dell’8 settembre 2020

OGGETTO: Ulterior1 misure per la prevenzione e gestione dell’emergenza epidemiologica da
COVID-19. Ordinanza ai sensi dell’art. 32, comma 3, della legge 23 dicembre 1978,
n.833 in materia di igiene e sanitd pubblica e dell’art. 3 del decreto-legge 25 marzo
2020, n. 19. Misure di prevenzione dei contagi in vista dell’avvio dell’anno
scolastico.

In particolare |la recente ordinanza
regionale n. 70

* A tutto il personale, docente e non docente, delle scuole ed istituti scolastici di ogni
ordine e grado della regione Campania ¢ fatto obbligo:

* - ove residente nella regione Campania, di segnalarsi al proprio Medico di
medicina generale ovvero al Dipartimento di prevenzione della ASL di
appartenenza al fine di sottoporsi al test sierologico e/o tampone e di esibizione
dei relativi esiti al proprio Dirigente scolastico, che esercita le funzioni di Datore di
lavoro nelle scuole statali, ovvero, per le scuole paritarie, al Datore di lavoro;

* - overesidente in regione diversa dalla Campania, di segnalarsi al proprio
Dirigente scolastico (che esercita le funzioni di Datore di lavoro nelle scuole
statali), ovvero, per le scuole paritarie, al Datore di lavoro, al fine di sottoporsi al
test e/o del tampone a cura del servizio sanitario regionale.

* Le disposizioni di cui al precedente comma 1.1. non si applicano ai soggetti che
comprovino al proprio Dirigente scolastico- ovvero, per le scuole paritarie, al
Datore di lavoro- di aver effettuato, anche su base volontaria, test sierologico e/o
tampone diagnostico in data non anteriore al 24 agosto 2020, con esito “negativo”.
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In particolare la recente ordinanza
regionale n. 70

* Ai Dirigenti scolastici ovvero, per le scuole paritarie,

ai Datori di lavoro, ¢ fatto obbligo di raccogliere e
segnalare alla ASL di riferimento della scuola i
nominativi dei soggetti, di cui al precedente punto
1.1., seconda linea, da sottoporre a screening e di
verificare, antecedentemente all’avvio dell’anno
scolastico, che tutto il personale sia stato
sottoposto a screening, segnalando alla ASL di
riferimento entro il 21 settembre 2020 eventuali
soggetti che risultino ancora non controllati.

Le linee guida per il rientro in classe a settembre

| ridisegnate per garantire

|2 distanza interpersonale
. diun metro anche durante
i il passaggio tra| banchi i

O : Scaglionamento . l Le aule dovranno essere
|

degli ingressi
e di consequenza anche

uscite in orari diversi tivita didattiche

Temperatura corporea
inferiore ai 37,56 °C nei 3

« giorni precedenti al ritorno
a scuola {allingresso non &
necessaria la rilevazione
della temperatura corporea)

" Distanza interpersonale

A diunmetro per mantenere

con persone positive § deve essere di due metri

negli ultimi 14 giomi A
b

Mascherine per tutti

i maggiori di 6 anni di eta,
verranne fornite 11 milioni
di mascherine per personale
e studenti

Non essere stati a contatto “ﬂ.g_mg In palestra la distanza
5

Se in mensa spazi e turni

non sono sufficienti ad
assicurare le distanze, potrd
essere sostituita da un lunch
box da consumare in classe

® i tutti gli spazi

Fonte: Linee glida del Comitatd tecnico scientifico

ei corridoi dovranno
. esser segnalat | percorsi
distanza

Prima della riapertura
della scuola sara prevista
una pulizia approfondita

! Valorizzazione degli spazi

2 esterni per lo svolgimento
della ricreazione, delle attivitd
matorie o per programmate

L'EgocHub
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6 agosto 2020

PROTOCOLLO D'INTESA
PER GARANTIRE L'AVVIO DELL'ANNO SCOLASTICO
NEL RISPETTO DELLE REGOLE DI SICUREZZA PER IL CONTENIMENTO DELLA DIFFUSIONE DI
CovID 19

Il COVID-19 rappresenta un rischio biologico generico, per il
quale occorre adottare misure uguali per tutta la
popolazione, che seguano la logica della precauzione ed
attuino le prescrizioni del legislatore e le indicazioni
dell’Autorita sanitaria.

Il PROTOCOLLO del 6 agosto 2020
stabilisce che:

- ogni istituto scolastico da attuazione delle indicazioni fornite dal CTS per il
settore scolastico e delle linee guida stabilite a livello nazionale, secondo le
specificita e le singole esigenze connesse alla peculiarita del territorio e
dell’'organizzazione delle attivita, al fine di tutelare la salute delle persone
presenti all’interno degli istituti e garantire la salubrita degli ambienti;

- il Dirigente scolastico (che esercita le funzioni di datore di lavoro nelle
scuole statali, ovvero, per le scuole paritarie, il Datore di lavoro), per
prevenire la diffusione del Virus, & tenuto a informare attraverso una
un'apposita comunicazione rivolta a tutto il personale, gli studenti e le
famiglie degli alunni sulle regole fondamentali di igiene che devono essere
adottate in tutti gli ambienti della scuola;

- il Dirigente scolastico dovra inoltre informare chiunque entri nei locali
dell’'lstituto circa le disposizioni delle Autorita anche utilizzando gli strumenti
digitali disponibili.
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In particolare, le informazioni riguardano:

- 'obbligo di rimanere al proprio domicilio in presenza di
temperatura oltre i 37.5° o altri sintomi simil-influenzali e di
chiamare il proprio medico di famiglia e I'autorita sanitaria;

- il divieto di fare ingresso o di poter permanere nei locali
scolastici laddove, anche successivamente all’ingresso,
sussistano le condizioni di pericolo (sintomi simil-influenzali,
temperatura oltre 37.5°, provenienza da zone a rischio o
contatto con persone positive al virus nei 14 giorni precedenti,
etc.) stabilite dalle Autorita sanitarie competenti;

- I'obbligo di rispettare tutte le disposizioni delle Autorita e
del Dirigente scolastico (in particolare, mantenere il
distanziamento fisico di un metro, osservare le regole di igiene
delle mani e tenere comportamenti corretti sul piano
dell’igiene);

In particolare, le informazioni riguardano:

* la formazione e I'aggiornamento in materia di Didattica
digitale integrata e COVID, nonché 'obbligo di redigere un
nuovo patto di corresponsabilita educativa per la
collaborazione attiva tra Scuola e Famiglia, rafforzatasi con
la recente esperienza della didattica a distanza;

* -l'obbligo per ciascun lavoratore di informare
tempestivamente il Dirigente scolastico o un suo delegato
della presenza di qualsiasi sintomo influenzale durante
I'espletamento della propria prestazione lavorativa o della
presenza di sintomi negli studenti presenti all’interno
dell’istituto.
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1. DISPOSIZIONI RELATIVE ALLE MODALITA’ DI
INGRESSO/USCITA

* Leistituzioni scolastiche con opportuna segnaletica e con una campagna di
sensibilizzazione ed informazione comunicano comunita scolastica le regole
da rispettare per evitare assembramenti. Nel caso di file per 'entrata e
I'uscita dall’edificio scolastico, occorre provvedere alla loro ordinata
regolamentazione al fine di garantire I'osservanza delle norme sul
distanziamento sociale.

* Ogni scuola dovra disciplinare le modalita che regolano tali momenti in
modo da integrare il regolamento di istituto, con I'eventuale previsione, ove
lo si ritenga opportuno, di ingressi ed uscite ad orari scaglionati, anche
utilizzando accessi alternativi.

* Leventuale ingresso del personale e degli studenti gia risultati positivi
all’infezione da COVID-19 deve essere preceduto da una preventiva
comunicazione avente ad oggetto la certificazione medica da cui risulti la
“avvenuta negativizzazione” del tampone secondo le modalita previste e
rilasciata dal dipartimento di prevenzione territoriale di competenza.

Va ridotto I'accesso ai visitatori

i quali, comunque, dovranno sottostare a tutte le regole previste nel Regolamento di istituto e/o
nell’apposito disciplinare interno adottato dal Dirigente scolastico, sentiti I’'RSPP di istituto e il medico
competente ed ispirato ai seguenti criteri di massima:

¢ ordinario ricorso alle comunicazioni a distanza;

« limitazione degli accessi ai casi di effettiva necessita amministrativo-gestionale ed operativa,
possibilmente previa prenotazione e relativa programmazione;

« regolare registrazione dei visitatori ammessi, con indicazione, per ciascuno di essi, dei dati
anagrafici (nome, cognome, data di nascita, luogo di residenza), dei relativi recapiti telefonici,
nonché della data di accesso e del tempo di permanenza;

« differenziazione dei percorsi interni e dei punti di ingresso e i punti di uscita dalla struttura;

* predisposizione di adeguata segnaletica orizzontale sul distanziamento necessario e sui percorsi
da effettuare;

¢ pulizia approfondita e aerazione frequente e adeguata degli spazi;

¢ accesso alla struttura attraverso I'accompagnamento da parte di un solo genitore o di persona
maggiorenne delegata dai genitori o da chi esercita la responsabilita genitoriale, nel rispetto delle
regole generali di prevenzione dal contagio, incluso I'uso della mascherina durante tutta la
permanenza all’interno della struttura.
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DISPOSIZIONI RELATIVE A PULIZIA E
IGIENIZZAZIONE DI LUOGHI E ATTREZZATURE

E’ necessario assicurare la pulizia giornaliera e la igienizzazione periodica
di tutti gli ambienti predisponendo un cronoprogramma ben definito, da
documentare attraverso un registro regolarmente aggiornato.

* Nel piano di pulizia occorre includere almeno:

* -gliambienti di lavoro e le aule;

* -le palestre;

* -le aree comuni;

* -leareeristoro e mensa;

* -iserviziigienici e gli spogliatoi;

* -le attrezzature e postazioni di lavoro %=
o laboratorio ad uso promiscuo; I

* - materiale didattico e ludico;

* -le superfici comuni ad alta frequenza di contatto (es. pulsantiere,
passamano).

L'attivita di igienizzazione dei luoghi e delle
attrezzature

dovra essere effettuata secondo quanto previsto dal
cronoprogramma o, in maniera puntuale ed a
necessita, in caso di presenza di persona con
sintomi o confermata positivita al virus. In questo
secondo caso, per la pulizia e la igienizzazione,
occorre tener conto di quanto indicato nella
Circolare 5443 del Ministero della Salute del
22/02/2020. Inoltre, & necessario disporre la pulizia
approfondita di tutti gli istituti scolastici, avendo
cura di sottoporre alla procedura straordinaria
gualsiasi ambiente di lavoro, servizio e passaggio.
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0005443-22/02/2020-DGPRE-DGPRE-P

DIREZIONE GENERALE DELLA PREVENZIONE SANITARLA
UFFICIO S PREVENZIONE DELLE MALATTIE TRASMISSIBILI E PROFILASS] INTERNAZIONALE

OGGETTO: COVID-2019. Nuove indicazioni e chiarimenti

Pulizia di ambienti non sanitari

In stanze, nffici pubblici, mezzi di trasporto, scuole e altri ambienti non sanitari dove abbiano
soggiomato casi confermati di COVID-19 prima di essere stati ospedalizzati verranno applicate le misure
di pulizia di seguito riportate.

A causa della possibile sopravvivenza del virus nell’ambiente per diverso tempo. i luoghi e le aree
potenzialmente contaminati da SARS-CoV-2 devono essere sottoposti a completa pulizia con acqua e
detergenti comuni prima di essere nuovamente utilizzati. Per la decontaminazione, si raccomanda 1'uso di
ipoclorito di sodio 0,1% dopo pulizia. Per le superfici che possono essere danneggiate dall'ipoclorito di
sodio. utilizzare etanolo al 70% dopo pulizia con un detergente neutro.

0005443-22/02/2020-DGPRE-DGPRE-P

DIREZIONE GENERALE DELLA PREVENZIONE SANITARIA
UFFICIO 8 PREVENZIONE DELLE MALATTIE TRASMISSIBILI E PROFILASSI INTERNAZIONALE

OGGETTO: COVID-2019. Nuove indicazioni e chiarimenti

Durante le operazioni di pulizia con prodotti chimici, assicurare la ventilazione degli ambienti.
Tutte le operazioni di pulizia devono essere condotte da personale che indossa DPI (filtrante respiratorio
FFP2 o FFP3, protezione facciale, guanfi monouso, camice monouso impermeabile a maniche lunghe, e
seguire le misure indicate per la rimozione in sicurezza dei DPI (svestizione). Dopo I'uso, i DPT monouso
vanno smaltiti come materiale potenzialmente infetto.

Vanno pulite con particolare attenzione tutte le superfici toccate di frequente. quali superfici di muri,
porte e finestre. superfici dei servizi igienici e sanitari. La biancheria da letto, le tende e altri materiali di
tessuto devono essere sottoposti a un ciclo di lavaggio con acqua calda a 90°C e detergente. Qualora non
sia possibile 1l lavaggio a 90°C per le caratteristiche del tessuto. addizionare il ciclo di lavaggio con
candeggina o prodotti a base di ipoclorito di sodio).
Eliminazione dei rifiuti

I rifiuti devono essere trattati ed eliminati come materiale infetto categoria B (UN3291).
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pulizia approfondita di tutti gli istituti scolastici

Le istituzioni scolastiche provvederanno a:
e assicurare quotidianamente le operazioni di pulizia previste dal rapporto ISS COVID-19, n. 19/2020

Rapporto ISS COVID-19 » n. 19/2020 Rev.

Raccomandazioni ad interim

sui disinfettanti nell’attuale
emergenza COVID-19:

presidi medico chirurgici e biocidi

T, Gruppo di lavoro ISS Biocidi COVID-19
Versione del 13 luglio 2020

Il rapporto presenta una panoramica relativa all'ambito della “disinfezione” con
I'intento di chiarire punti quali: tipologia di prodotti disinfettanti, sia per la cute
umana sia per le superfici, disponibili sul mercato italiano, efficacia di questi prodotti
contro i virus, etichette di pericolo presenti sui prodotti, condizioni per un loro
corretto utilizzo al fine di garantirne efficacia e sicurezza d’uso. Il rapporto precisa i
termini usati nell'ambito della disinfezione chiarendo la differenza tra disinfettante,
sanificante, igienizzante per le mani e per I'ambiente e detergente.

pulizia approfondita di tutti gli istituti scolastici

Le istituzioni scolastiche provvederanno a:

e utilizzare materiale detergente, con azione virucida,
come previsto dall'allegato 1 del documento CTS del
28/05/20
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