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1. PREMESSA 

Il presente documento di integrazione al DVR dei singoli plessi dell’Istituzione Scolastica, è redatto al fine 

di definire modalità di gestione dell’attività lavorativa in relazione all’insorgenza della diffusione del 

COVID-19 in conformità alle prescrizioni di Legge e alle indicazioni previste nel Piano Scuola A.S. 2021-22 

del 06/08/2021, nel D.L. n° 111 del 06/08/2021 coordinato con il Protocollo d’Intesa per garantire l’avvio 

dell’Anno Scolastico nel rispetto delle regole di sicurezza per il contenimento della diffusione di Covid 19 

(Anno Scolastico 2021-2022) del 14/08/2021. 

Il presente documento persegue l’obiettivo di coniugare la prosecuzione delle attività scolastiche in 

presenza con la garanzia di necessari livelli di protezione per il personale (da intendersi tutti coloro che a 

diverso titolo/rapporto operano nell’ambito della realtà lavorativa – ai sensi dell’art.2, co.1, lett.a e art.3, 

co.4 del DLGS 81/08 s.m.) e adeguate condizioni di salubrità e sicurezza degli ambienti di lavoro e delle 

modalità lavorative, nei riguardi del contrasto al rischio del contagio da COVID-19 e alla sua possibile 

diffusione.  

Il presente documento, ha validità fino a nuove disposizioni e costituisce integrazione del Documento di 

Valutazione dei Rischi (DVR) in riferimento al rischio biologico generico costituito dal Covid-19 e in quanto 

tale viene redatto da: 

DIRIGENTE SCOLASTICO | Prof. Antonio SAPONARO      

RESPONSABILE SERVIZIO PREV. E PROTEZIONE | Studio CEN.TER. ing. Cosimo Salvatore MONTEFUSCO  

MEDICO COMPETENTE | Dott. Mario TAVOLARO      

Consultato il: 

RAPPRESENTANTE LAVORATORI PER LA SICUREZZA | Sig. Sandro VANTAGGIATO  

Tali figure firmano  in calce il documento.      

 

2. RIFERIMENTI LEGISLATIVI 
 

Alla data di emanazione del presente Protocollo, a livello nazionale e regionale i riferimenti legislativi e di 
carattere Tecnico risultano essere: 
 
- Decreto Legge n. 122 del 10.09.2021 (Misure urgenti per fronteggiare l’emergenza da COVID-19 in ambito 
scolastico, della formazione superiore e socio assistenziale); 
- Decreto Legge n. 105 del 23.07.2021; 
- Decreto Legge n.111 del 06.08.2021;  
- Decreto Legge n.257 del 06.08.2021 (Piano Scuola 2021-2022);  
- Estratti Verbali CTS n. 34 del 12.07.2021 e n. 39 del 05.08.2021; 
- Protocollo d’Intesa Ministero Istruzione OOSS – Dirigenti Scuola del 14.08.2021; 
- Rapporto dell’Istituto Superiore di Sanità n. 11/2021; 
- Circolare del Ministero della Salute n. 36254 dell’11 agosto 2021 aggiornamento sulle misure di quarantena e 
di isolamento raccomandate alla luce della circolazione e della diffusione della variante Delta  
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- Indicazioni strategiche ad interim per la prevenzione e il controllo delle infezioni da sars-cov-2 in 
  ambito scolastico (a.s. 2021-2022) 1 settembre 2021 - istituto superiore di sanità: ministero della 
  salute - inail - fondazione bruno kessle; 
- INAIL: Indicazioni strategiche ad interim per la prevenzione e il controllo delle infezioni da SARS-CoV-2 in 
ambito scolastico (a.s. 2021-2022) Versione del 01/09/2021; 
- Circolare MIUR del 30/08/2021 Verifica Certificazione Verde Covid-19 del personale Scolastico – Informazione e 
suggerimenti; 
- Protocollo d’Intesa Ministero dell’Istruzione-Sindacati scuola avvio anno scolastico 2021/2022 in sicurezza del 
14 agosto 2021; 
- Circolare Ministero della Salute del 12/08/2021: Aggiornamento sulle misure di quarantena e di isolamento 
raccomandate alla luce della circolazione delle nuove varianti SARS-CoV-2 in Italia ed in particolare della 
diffusione della variante Delta (lignaggio B.1.617.2); 
- Nota n. 1237 su Decreto-legge n. 111/2021 “Misure urgenti per l’esercizio in sicurezza delle attività scolastiche, 
universitarie, sociali e in materia di trasporti” - Parere tecnico; 
- RAPPORTO ISS COVID- 19 n° 12 Raccomandazioni ad interim sulla sanificazione di strutture non sanitarie 
nell’attuale emergenza COVID-19: ambienti /superfici. Versione del 20 Maggio 2021; 
- RAPPORTO ISS COVID- 19 n° 11 Indicazioni ad interim per la prevenzione e gestione degli ambienti indoor in 
relazione alla trasmissione dell’infezione da virus SARS-CoV-2 Aggiornamento del Rapporto ISS COVID-19 n. 
5/2020 Rev. 2 Versione del 18 Aprile 2021; 
- Circolare Ministero della Salute del 12/04/2021 - Indicazioni per la riammissione in servizio dei lavoratori dopo 
assenza per malattia Covid-19 correlata; 
- Protocollo d’Intesa Ministero dell’Istruzione-Sindacati scuola avvio anno scolastico 2020/2021 in sicurezza del 6 
agosto 2020; 
- D.M. n. 80 del 3 agosto 2020 – Documento di indirizzo e orientamento per la ripresa delle attività in presenza 
dei servizi educativi e delle scuole dell’infanzia; 
- Protocollo quadro “Rientro in sicurezza”, sottoscritto il 24 luglio 2020 dal Ministro per la Pubblica 
Amministrazione e dalle Organizzazioni sindacali; 
- Rapporto ISS COVID-19 n. 1/2020 Rev. - Indicazioni ad interim per l’effettuazione dell’isolamento e della 
assistenza sanitaria domiciliare nell’attuale contesto COVID-19. Versione del 24 luglio 2020RAPPORTO ISS 
COVID- 19 n° 01; 
- Rapporto ISS COVID-19 n. 19/2020 Rev.- Raccomandazioni ad interim sui disinfettanti nell’attuale emergenza 
COVID-19: presidi medico-chirurgici e biocidi. Versione del 13 luglio 2020; 
- “Quesiti del Ministero dell’Istruzione relativi all’inizio del nuovo anno scolastico” - CTS - Dipartimento della 
protezione civile 7 luglio 2020; 
- “Documento tecnico sull’ipotesi di rimodulazione delle misure contenitive nel settore scolastico”, tramesso dal 
CTS - Dipartimento della protezione civile in data 28 maggio 2020 e Verbale n. 90 della seduta del CTS del 22 
giugno 2020; 
- Rapporto ISS COVID-19 n. 5/2020 Rev. 2 - Indicazioni ad interim per la prevenzione e gestione degli ambienti 
indoor in relazione alla trasmissione dell’infezione da virus SARS-CoV-2. Versione del 25 maggio 2020; 
- D.L. 19/05/2020 n° 34; 
- Rapporto ISS COVID-19 n. 25/2020 - Raccomandazioni ad interim sulla sanificazione di strutture non sanitarie 
nell’attuale emergenza COVID-19: superfici, ambienti interni e abbigliamento. Versione del 15 maggio 2020; 
- D.P.C.M. 17/05/2020 “Disposizioni attuative del decreto-legge 25 marzo 2020, n. 19, recante misure urgenti 
per fronteggiare l’emergenza epidemiologica da COVID-19, e del decreto-legge 16 maggio 2020, n. 33, recante 
ulteriori misure urgenti per fronteggiare l’emergenza epidemiologica da COVID-19”; 
- D.L. 16/05/2020 n° 33; 
- O.M. MIUR n° 9-10-11 del 16/05/2020 e relativi allegati; 
- Decreto Legge “Rilancia Italia” del 13 maggio 2020; 
- Nota MIUR del 01/05/2020; 
- D.P.C.M. 26/04/2020 “Ulteriori disposizioni attuative del decreto-legge 23 febbraio 2020, n. 6, recante misure 
urgenti in materia di contenimento e gestione dell’emergenza epidemiologica da COVID-19, applicabili sull’intero 
territorio nazionale”; 
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- Protocollo condiviso di regolamentazione delle misure per il contrasto e il contenimento della diffusione del 
virus Covid-19 negli ambienti di lavoro del 24/03/2020; 
- D.P.C.M. 22/03/2020 “Ulteriori disposizioni attuative del decreto-legge 23 febbraio 2020, n. 6, recante misure 
urgenti in materia di contenimento e gestione dell’emergenza epidemiologica da COVID-19, applicabili sull’intero 
territorio nazionale”; 
- D.L. 17/03/2020 n° 18 - Misure di potenziamento del Servizio sanitario nazionale e di sostegno economico per 
famiglie, lavoratori e imprese connesse all’emergenza epidemiologica da COVID-19; 
- Protocollo condiviso di regolamentazione delle misure per il contrasto e il contenimento della diffusione del 
virus Covid-19 negli ambienti di lavoro del 14/03/2020; 
- Decreto Presidenza del Consiglio dei Ministri del 11/03/2020; 
- MIUR: Personale ATA Istruzioni Operative del 10/03/2020; 
- Decreto Presidenza del Consiglio dei Ministri del 09/03/2020; 
- MIUR: Istruzioni operative relative al DPCM 08/03/2020; 
- Decreto Presidenza del Consiglio dei Ministri del 08/03/2020; 
- Ocdpc n. 646 dell'8marzo 2020. Ulteriori interventi urgenti di protezione civile in relazione all'emergenza 
relativa al rischio sanitario connesso all'insorgenza di patologie derivanti da agenti virali trasmissibili; 
- Ordinanza del Presidente delle Regione Puglia in materia di igiene e sanità pubblica: Misure per il contrasto e il 
contenimento sul territorio regionale del diffondersi del Virus COVID-2019 del 08/03/2020 n° 175; 
- Particolari disposizioni applicative della direttiva del Ministro per la Pubblica Amministrazione del 25 febbraio 
2020, n. 1 (Direttiva 1/2020) COVID-2019 del 06/03/2020; 
- Decreto Presidenza del Consiglio dei Ministri del 04/03/2020; 
- Decreto Presidenza del Consiglio dei Ministri del 01/03/2020; 
- MIUR- USR Puglia: Informazioni sulla gestione del coronavirus per Istituzioni scolastiche del 28/02/2020 
- Guida INAIL 26/02/2020; 
- Ordinanza del Presidente delle Regione Puglia in materia di igiene e sanità pubblica: Ulteriori misure di 
prevenzione e gestione dell’emergenza epidemiologica da COVID-2019 del 26/02/2020; 
- Direttiva del Ministro per la Pubblica Amministrazione n. 1 (Direttiva 1/2020) COVID-2019 del 25/02/2020; 
- Decreto Legge 23/02/2020 n.6 del Presidente della Repubblica; 
- DPCM 23/02/2020; 
- Ordinanze Comunali; 
- Ordinanze del Prefetto competente per territorio. 
 
A tali decreti, ed ai successivi, si rimanda innanzitutto per la definizione della necessità di: 
- sospensione dell’attività didattica e dell’attività lavorativa dell’Istituzione Scolastica; 
- interdizione al lavoro di coloro che presentino sintomatologie da COVID-19; 
- interdizione al lavoro di coloro che devono rispettare periodi di quarantena. 

 

3. RISCHIO COVID – 19 VALUTAZIONE INAIL 
 

DESCRIZIONE DEL RISCHIO 
 

Che cos'è un Coronavirus? 
I Coronavirus sono una vasta famiglia di virus noti per causare malattie che vanno dal comune raffreddore a 
malattie più gravi come la Sindrome respiratoria mediorientale (MERS) e la Sindrome respiratoria acuta grave 
(SARS). 
I Coronavirus sono stati identificati a metà degli anni '60 e sono noti per infettare l'uomo e alcuni animali (inclusi 
uccelli e mammiferi). Le cellule bersaglio primarie sono quelle epiteliali del tratto respiratorio e 
gastrointestinale. 
Ai sei Coronavirus, già noti per essere in grado di infettare l'uomo, si aggiunge un nuovo ceppo di Coronavirus 
denominato SARS-CoV-2 (precedentemente 2019-nCoV) che non era mai stato identificato prima di essere 
segnalato a Wuhan, Cina, a dicembre 2019. 
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Il virus che causa l'attuale epidemia di coronavirus è stato chiamato "Sindrome Respiratoria Acuta 
GraveCoronaVirus-2" (SARS-CoV-2). La malattia provocata dal nuovo Coronavirus ha un nome: “COVID-19” 
(dove "CO" sta per corona, "VI" per virus, "D" per disease e "19" indica l'anno in cui si è manifestata). 
 
Sintomi 
I sintomi più comuni di Covid-19 sono febbre, stanchezza e tosse secca. Alcuni pazienti possono presentare 
indolenzimento e dolori muscolari, congestione nasale, naso che cola, mal di gola o diarrea. Questi sintomi sono 
generalmente lievi e iniziano gradualmente. Nei casi più gravi, l'infezione può causare polmonite, sindrome 
respiratoria acuta grave, insufficienza renale e persino la morte. 
 
Recentemente, l'anosmia/iposmia (perdita /diminuzione dell'olfatto), e in alcuni casi l'ageusia (perdita del gusto) 
sono state segnalate come sintomi legati all'infezione da COVID-19. I dati provenienti dalla Corea del Sud, dalla 
Cina e dall'Italia mostrano che in alcuni casi i pazienti con infezione confermata da SARS-CoV-2 hanno sviluppato 
anosmia/iposmia in assenza di altri sintomi. 
Il periodo di incubazione rappresenta il periodo di tempo che intercorre fra il contagio e lo sviluppo dei sintomi 
clinici. Si stima attualmente che vari fra 2 e 11 giorni, fino ad un massimo di 14 giorni. 
 
Modalità di trasmissione 
I Coronavirus e il nuovo Coronavirus (responsabile della malattia respiratoria COVID-19) 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 può essere trasmesso da persona 
a persona tramite un contatto stretto con un caso probabile o confermato. 
Essendo un virus respiratorio, la via primaria di trasmissione sono le goccioline del respiro delle persone infette 
ad esempio tramite: 

 la saliva, tossendo e starnutendo 
 contatti diretti personali 
 le mani, ad esempio toccando con le mani contaminate (non ancora lavate) bocca, naso o occhi 

In casi rari il contagio può avvenire attraverso contaminazione fecale. 
Normalmente le malattie respiratorie non si trasmettono con gli alimenti, che comunque devono essere 
manipolati rispettando le buone pratiche igieniche ed evitando il contatto fra alimenti crudi e cotti. 
Sono in corso studi per comprendere meglio le modalità di trasmissione del virus. 

 

CRITERIO DI CALCOLO 
 

La valutazione del rischio COVID-19 Scuole prevede secondo la metodologia INAIL un livello di rischio ed un 
fattore di aggregazione sociale attribuito dall'Inail come riportato in allegato al documento: "Documento tecnico 
sulla possibile rimodulazione delle misure di contenimento del contagio da SARS-CoV-2 nei luoghi di lavoro e 
strategie di prevenzione" pubblicato ad Aprile 2020. La valutazione del il rischio da contagio da SARS-CoV-2 e 
effettuata sulla base di tre variabili: 

 Esposizione: la probabilità di venire in contatto con fonti di contagio nello svolgimento delle specifiche 
attività lavorative 
0 = probabilità bassa; 
1 = probabilità medio-bassa; 
2 = probabilità media; 
3 = probabilità medio-alta; 
4 = probabilità alta. 

 Prossimità: le caratteristiche intrinseche di svolgimento del lavoro che non permettono un sufficiente 
distanziamento sociale per parte del tempo di lavoro o per la quasi totalità 
0 = lavoro effettuato da solo per la quasi totalità del tempo; 
1 = lavoro con altri ma non in prossimità; 
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2 = lavoro con altri in spazi condivisi ma con adeguato distanziamento; 
3 = lavoro che prevede compiti condivisi in prossimità con altri per parte non predominante del tempo; 
4 = lavoro effettuato in stretta prossimità con altri per la maggior parte del tempo. 
Il punteggio risultante da tale combinazione viene corretto con un fattore che tiene conto della terza scala: 

 Aggregazione: la tipologia di lavoro che prevede il contatto con altri soggetti oltre ai lavoratori dell’istituto 
scolastico 
1.00 = presenza di terzi limitata o nulla; 
1.15 (+15%) = presenza intrinseca di terzi ma controllabile organizzativamente; 
1.30 (+30%) = aggregazioni controllabili con procedure; 
1.50 (+50%) = aggregazioni intrinseche controllabili con procedure in maniera molto limitata. 
 
Il risultato finale determina l’attribuzione del livello di rischio con relativo codice colore all’interno della matrice 
seguente: 
VERDE = RISCHIO BASSO 
GIALLO = RISCHIO MEDIO-BASSO 
ARANCIONE = RISCHIO MEDIO-ALTO 
ROSSO = RISCHIO ALTO 
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4. PROCEDURE OPERATIVE 
Le procedure operative di seguito illustrate rappresentano attuazione dei contenuti del Piano Scuola 2021-22 

del 06/08/2021, del D.L. n. 111 del 06/08/2021 e del “Protocollo d’Intesa Ministero dell’Istruzione-Sindacati 

scuola avvio anno scolastico 2021/20212 in sicurezza del 14 agosto 2021”. 
 
4.1 INFORMAZIONE 
 
L’Istituzione Scolastica informa tutti i lavoratori e chiunque entri nei plessi scolastici circa le disposizioni di 
sicurezza, consegnando e/o affiggendo all’ingresso e nei luoghi maggiormente visibili dei locali scolastici, 
appositi depliants e infografiche informative. 
In particolare, le informazioni riguardano: 
● l’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 l’autorità 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 Autorità sanitarie competenti; 
● l’obbligo di rispettare tutte le disposizioni delle Autorità 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); 
● l’obbligo per ciascun lavoratore di informare tempestivamente il Dirigente scolastico o un suo delegato 
della presenza di qualsiasi sintomo influenzale durante l’espletamento della propria prestazione lavorativa 
o della presenza di sintomi negli studenti presenti all’interno dell’istituto. 
 
Il Dirigente Scolastico assicura adeguata comunicazione efficace alle famiglie, agli studenti, al personale 
scolastico, delle misure di prevenzione e protezione di cui al presente Protocollo, sia in modalità telematica (sito 
web della scuola, registro elettronico, circolari interne, incontri a distanza ecc.) e anche su cartellonistica, o altro 
supporto fisico ben visibile all’ingresso della scuola e nei principali ambienti. In prossimità delle porte d’accesso 
alla scuola e nei luoghi di maggior transito dei lavoratori sono esposti cartelli recanti le norme comportamentali 
generali e specifiche e sintesi delle procedure stabilite. Sono esposti in più punti dell’Istituto le regole di 
prevenzione fornite dal Ministero della Salute e, all’interno dei servizi igienici, il manifesto realizzato dal 
Ministero della Salute sulle corrette modalità di lavaggio delle mani. 
Il Protocollo è pubblicato sul sito dell’Istituto e la pubblicazione viene aggiornata ad ogni sua modifica. Sempre 
sul sito sono pubblicati documenti informativi, anche desunti dal Protocollo, rivolti all’utenza (famiglie, allievi). 
Le misure di prevenzione e protezione indicate contano sul senso di responsabilità di tutti nel rispetto delle 
misure igieniche e del distanziamento e sulla collaborazione attiva di studenti e famiglie nel continuare a 
mettere in pratica i comportamenti previsti per il contrasto alla diffusione dell’epidemia. 
La scuola realizzerà attività di informazione e formazione in materia di salute e sicurezza sul lavoro per il 
personale, attraverso modulo dedicato ai rischi specifici alle misure di prevenzione igienico-sanitarie, al fine di 
prevenire il contagio e limitare il rischio di diffusione del COVID-19. 
La scuola potrà gestire l’attività informativa e formativa sulle misure da adottare per contrastare la diffusione 
del COVID-19, anche in modalità a distanza qualora, per necessità, sussista il divieto di svolgimento delle riunioni 
in presenza degli Organi collegiali o delle assemblee. 
L’Istituto fornisce inoltre alle ditte appaltatrici esterne una completa informativa dei contenuti del presente 
Protocollo e vigila affinché i lavoratori delle medesime ditte ne rispettino integralmente le disposizioni. 
Il personale scolastico è tenuto a possedere ed a esibire la certificazione verde Covid-19 (Green Pass) di cui 
all’art. 9 ter Legge n. 87 del 17/06/2021 
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4.2 MODALITÀ DI INGRESSO NEI PLESSI SCOLASTICI 
 

La scuola con opportuna segnaletica e con una campagna di sensibilizzazione ed informazione informa la 
comunità scolastica sulle regole da rispettare per evitare assembramenti. 
Nel caso di file per l’entrata e l’uscita dall’edificio scolastico, si provvede alla loro ordinata regolamentazione al 
fine di garantire l’osservanza delle norme sul distanziamento sociale di almeno un metro, tramite segnaletica 
orizzontale/verticale. 
L’Istituzione Scolastica disciplina le modalità che regolano tali momenti in modo da integrare il regolamento di 
istituto, con l’eventuale previsione, laddove lo si ritenga opportuno, di ingressi ed uscite ad orari scaglionati, 
anche utilizzando accessi alternativi. 
L’eventuale ingresso del personale e degli studenti già 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 modalità previste e rilasciata dal dipartimento di 
prevenzione territoriale di competenza e comunque in conformità alle indicazioni della Circolare del Ministero 
della Salute del 12 aprile 2021, n. 15127 (Indicazioni per la riammissione in servizio dei lavoratori dopo assenza 
per malattia Covid-19 correlata) 
Qualora, per prevenire l’attivazione di focolai epidemici, nelle aree maggiormente colpite dal virus, l’autorità 
sanitaria competente disponga misure aggiuntive specifiche, come ad esempio, l’esecuzione del tampone per i 
lavoratori, il datore di lavoro fornirà la massima collaborazione 
Pur non essendo obbligatoria la misurazione della temperatura, a campione la stessa potrà essere controllata 
alle persone che accedono al Plesso Scolastico. 
 
La rilevazione in tempo reale della temperatura corporea costituisce un trattamento di dati personali e, pertanto, 
avviene ai sensi della disciplina privacy vigente. A tal fine si ricorda che la procedura prevede: 
 
1) Rilevazione della temperatura e non registrazione del dato acquisto. È possibile identificare l’interessato e 
registrare il superamento della soglia di temperatura solo qualora sia necessario a documentare le ragioni che 
hanno impedito l’accesso ai locali della scuola; 
2) Si fornisce al lavoratore l’informativa sul trattamento dei dati personali. Si ricorda che l’informativa può 
omettere le informazioni di cui l’interessato è già in possesso e può essere fornita anche oralmente. Quanto ai 
contenuti dell’informativa, con riferimento alla finalità del trattamento potrà essere indicata la prevenzione dal 
contagio da COVID-19 e con riferimento alla base giuridica può essere indicata l’implementazione dei protocolli 
di sicurezza anti-contagio ai sensi dell’art. art. 1, n. 7, lett. d) del DPCM 11 marzo 2020 e con riferimento alla 
durata dell’eventuale conservazione dei dati si può far riferimento al termine dello stato d’emergenza; 
3) Si definiscono le misure di sicurezza e organizzative adeguate a proteggere i dati. In particolare, sotto il 
profilo organizzativo, si individuano i soggetti preposti al trattamento dati. A tal fine, si ricorda che i dati possono 
essere trattati esclusivamente per finalità di prevenzione dal contagio da COVID-19 e non devono essere diffusi o 
comunicati a terzi al di fuori delle specifiche previsioni normative (es. in caso di richiesta da parte dell’Autorità 
sanitaria per la ricostruzione della filiera degli eventuali “contatti stretti di un lavoratore risultato positivo al 
COVID-19); 
4) In caso di isolamento momentaneo dovuto al superamento della soglia di temperatura, si assicurano 
modalità tali da garantire la riservatezza e la dignità del lavoratore (presenza di ambiente all’interno del quale 
contattare autorità sanitaria ed attendere indicazioni in merito) .  
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Tali garanzie devono essere assicurate anche nel caso in cui il lavoratore comunichi all’ufficio responsabile del 
personale di aver avuto, al di fuori del contesto aziendale, contatti con soggetti risultati positivi al COVID-19 e nel 
caso di allontanamento del lavoratore che durante l’attività lavorativa sviluppi febbre e sintomi di infezione. 

 

 

            
 
 

4.2.1 MODALITA’ DI INGRESSO NEI PLESSI SCOLASTICI 
  DEL PERSONALE DIPENDENTE – GREEN PASS 

 

I lavoratori, debitamente informati sulle cause che impediscono l’ingresso all’edificio scolastico, accedono alla 
struttura scolastica conformemente alle indicazioni impartite dal Dirigente Scolastico, dotati di mascherina di 
tipo chirurgico e mantenendo la distanza interpersonale di ml 1,00, frizionando le mani con il gel a base 
idroalcolica presente all’ingresso e in più punti dell’edifico scolastico. Accedono alla postazione lavorativa, 
attenendosi alle disposizioni impartite dal Dirigente Scolastico. 
 
Il personale scolastico e tutti coloro che accedono alle strutture delle istituzioni scolastiche, educative e  
formative, sono tenuti a possedere ed esibire la certificazione verde Covid-19 (Green Pass) di cui all’art.9 
ter Legge n. 87 del17/06/2021  e del decreto legge n. 121/2021. 

 
La verifica avverrà tramite piattaforma ministeriale per tutto il personale scolastico;  tramite “VerificaC19” 
per utenti esterni  con le seguenti modalità: 
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1. su richiesta del verificatore (Collaboratore Scolastico o altro delegato dal Dirigente Scolastico), l’interessato 
mostra - in formato digitale oppure cartaceo - il QR Code abbinato alla propria certificazione verde Covid-19, 
2. l’App “VerificaC19” scansiona il QR Code, ne estrae le informazioni e procede con il controllo, fornendo tre 
possibili risultati (nei prossimi aggiornamenti della App): 
a) schermata verde: la certificazione è valida per l’Italia e l’Europa, 
b) schermata azzurra: la certificazione è valida solo per l’Italia, 
c) schermata rossa: la certificazione non è ancora valida o è scaduta o c’è stato un errore di lettura, 
3. in caso di “schermata rossa” il personale non potrà accedere all’istituzione scolastica e dovrà “regolarizzare” 
la propria posizione vaccinandosi oppure effettuando test antigenico rapido o molecolare. 
 

4.2.2 MODALIDA’ DI INGRESSO | USCITA NEI PLESSI 
SCOLASTICI DEGLI STUDENTI 

 

Gli studenti, debitamente informati sulle cause che impediscono l’ingresso all’edificio scolastico, accedono alla 
struttura scolastica conformemente alle indicazioni impartite dal Dirigente Scolastico. Gli studenti, tranne gli 
alunni della scuola dell’Infanzia, saranno dotati di mascherina di tipo chirurgico. L’accesso viene effettuato 
mantenendo la distanza interpersonale di ml 1,00, frizionando le mani con il gel a base idroalcolica presente 
all’ingresso e in più punti dell’edifico scolastico inclusi gli accessi ad aule, laboratori, palestra, auditorium, servizi 
igienici. 
Gli studenti accedono alle aule di didattica e/o ai laboratori, palestra, servizi igienici, spazi comuni, attenendosi 
alle disposizioni impartite dal Dirigente Scolastico, ivi compresi i percorsi prestabiliti. 

Eventualmente l’accesso alla struttura, per casi eccezionali, può avvenire attraverso l’accompagnamento da 
parte di un solo genitore in possesso di green pass o di persona maggiorenne  in possesso di green pass 
delegata dai genitori o da chi esercita la responsabilità genitoriale, nel rispetto delle regole generali di 
prevenzione dal contagio, incluso l’uso della mascherina durante tutta la permanenza all’interno della struttura. 

  

4.2.3  MODALIDA’ DI INGRESSO NEI PLESSI SCOLASTICI  

DEI VISITATORI 
 

I visitatori, debitamente informati sulle cause che impediscono l’ingresso all’edificio scolastico tramite 
cartellonistica, infografiche presenti ecc, dovranno sottostare a tutte le regole previste nel Regolamento di 
istituto e/o nell’apposito disciplinare interno ispirato ai seguenti criteri di massima: 
● ordinario ricorso alle comunicazioni a distanza; 
● limitazione degli accessi ai casi di effettiva necessità 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; 

Si proibisce l’accesso ai visitatori esterni sprovvisti di green pass e di mascherine di tipo chirurgico. Qualora sia 
indifferibile l’accesso di esterni privi di mascherina la scuola metterà a disposizione mascherine monouso di tipo 
chirurgico per gli accessi esterni. 
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All’ingresso della struttura sarà presente dispenser con gel igienizzante e il visitatore dovrà provvedere 
all’igienizzazione delle mani 
I visitatori, prima dell’accesso ai locali potranno essere sottoposti al controllo della temperatura corporea. Se 
tale temperatura risulterà superiore ai 37,5°, non sarà consentito l’accesso. 
L’ingresso è consentito previo il rispetto della distanza interpersonale non inferiore a ml 1,00. Non sono 
consentiti assembramenti. 

 

 
 

4.2.4 MODALIDA’ DI ACCESSO DEI FORNITORI 
 

Per l’accesso di fornitori esterni le procedure di ingresso, transito e uscita adottate riducono le occasioni di 
contatto con il personale scolastico. 
Gli autisti dei mezzi di trasporto devono rimanere a bordo dei propri mezzi: non è consentito l’accesso agli uffici 
per nessun motivo. 
Per le necessarie attività di approntamento delle attività di carico e scarico, il trasportatore dovrà attenersi alla 
rigorosa distanza di un metro dal lavoratore della scuola. 

 

 
 

4.2.5 MODALIDA’ DI ACCESSO DELLE AZIENDE IN 
APPALTO E AZIENDE TERZE CHE OPERANO A 
SCUOLA 
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Le norme del presente Protocollo si estendono alle aziende in appalto qualora presenti. 
In caso di lavoratori dipendenti da aziende terze che operano a scuola (es. manutentori, fornitori, addetti alle 
pulizie o vigilanza) che risultassero positivi al tampone COVID-19, l’appaltatore dovrà informare 
immediatamente l’istituzione scolastica ed entrambi dovranno collaborare con l’autorità sanitaria fornendo 
elementi utili all’individuazione di eventuali contatti stretti. 
L’Istituto fornisce alle ditte appaltatrici esterne una completa informativa dei contenuti del presente Protocollo 
e vigila affinché i lavoratori delle medesime ditte ne rispettino integralmente le disposizioni. 

 

 

 

4.3 PULIZIA E SANIFICAZIONE 
 

L’Istituzione Scolastica assicura la pulizia giornaliera e la igienizzazione periodica di tutti gli ambienti 
predisponendo un cronoprogramma ben definito, documentato da un registro regolarmente aggiornato. 
Nel piano di pulizia si includono: 

- gli ambienti di lavoro e le aule; 
- le palestre; 
- le aree comuni; 
- le aree ristoro e mensa; 
- i servizi igienici e gli spogliatoi; 
- le attrezzature e postazioni di lavoro o laboratorio ad uso promiscuo; 
- materiale didattico e ludico; 
- le superfici comuni ad alta frequenza di contatto (es. pulsantiere, passamano). 
 

• L’attività di igienizzazione dei luoghi e delle attrezzature sarà effettuata secondo quanto previsto dal 

cronoprogramma o, in maniera puntuale ed a necessità, in caso di presenza di persona con sintomi o 

confermata positività 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 e 2020 ed in particolare nel Piano Scuola 2021-22 che prevede 

per la sanificazione, la possibilità di coinvolgere il personale interno, senza obbligo di  ricorso a ditte esterne e 

senza   obbligo di certificazione. 

Inoltre, è necessario disporre la pulizia approfondita di tutti gli istituti scolastici, avendo cura di sottoporre alla 
procedura straordinaria qualsiasi ambiente di lavoro, servizio e passaggio. 

 

La scuola provvede ad: 
● assicurare quotidianamente le operazioni di pulizia previste dal rapporto ISS COVID-19, n. 19/2020; 
● utilizzare materiale detergente, con azione virucida, come previsto dall'allegato 1 del documento CTS del 
28/05/2020; 
● garantire la adeguata aerazione di tutti i locali, mantenendo costantemente (o il più possibile) aperti gli 
infissi esterni dei servizi igienici. Questi ultimi saranno sottoposti a pulizia almeno due volte al giorno, con 
immissione di liquidi a potere virucida negli scarichi fognari delle toilette; 
● sottoporre a regolare disinfezione le superfici e gli oggetti (inclusi giocattoli, attrezzi da palestra e 
laboratorio, utensili vari...) destinati all'uso degli alunni. 
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Le normali procedure di pulizia ed igiene degli ambienti di lavoro debbono essere applicate con riferimento alle 
indicazioni di cui all’Allegato 1 Punto l) del DPCM 08/03/2020 “pulire le superfici con disinfettanti a base di 
cloro o alcol” 
Per decontaminazione, si raccomanda l’uso di ipoclorito di sodio 0,1% (0,5% dopo pulizia. Per le superfici che 
possono essere danneggiate dall’ipoclorito di sodio, utilizzare etanolo al 62-70% dopo pulizia con un detergente 
neutro. 
Durante le operazioni di pulizia con prodotti chimici si assicura la ventilazione degli ambienti. 
Tutte le operazioni di pulizia devono essere condotte da personale che indossi idonei DPI (maschere protezione 
da polvere, guanti pvc/vinile, scarpe adeguate prive di tacchi con suole antiscivolo, occhiali a mascherina/visiera 
leggera se necessari) 
Vanno pulite con particolare attenzione tutte le superfici toccate di frequente, quali superfici di muri, porte e 
finestre, superfici dei servizi igienici e sanitari, superfici postazioni lavoro ivi compresi monitor, tastiera, mouse, 
superficie scrivania, pulsantiera ascensore dove presente, pulsantiere distributori snack e similari 
Nel caso in cui non fossero disponibili prodotti già pronti all’uso per la sanificazione degli ambienti, possono 
essere prodotti per miscelazione (es. per preparare degli spruzzini per pulire le superfici da consegnare ai 
lavoratori). 
Rispettando le seguenti regole: 

 
- VIETATO MISCELARE PRODOTTI: SI PUÒ SOLO DILUIRE! 
- reperire i seguenti dati: 
o volume del contenitore finale e iniziale in litri 
o definire concentrazione di alcol o ipoclorito del prodotto da diluire 
- predisporre il contenitore con già presente l’acqua di diluizione 
- utilizzare le seguenti formule: 
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SUPERFICI E PAVIMENTI 
Per disinfettare superfici come ad esempio tavoli, scrivanie, maniglie delle porte, delle finestre, cellulari, tablet, 
computer, interruttori della luce, etc, soggette ad essere toccate direttamente e anche da più persone, si 
possono utilizzare sia disinfettanti a base alcolica sia prodotti a base di cloro (es. l’ipoclorito di sodio). 
La percentuale di cloro attivo in grado di eliminare il virus senza provocare irritazioni dell'apparato respiratorio 
è lo 0,1% in cloro attivo per la maggior parte delle superfici. 
Anche per la disinfezione dei pavimenti si possono usare prodotti a base di cloro attivo. Si consiglia in 
particolare prima della detersione di passarli con un panno inumidito con acqua e detergente per una 
rimozione dello sporco più superficiale. 
Vediamo nel dettaglio le giuste diluizioni dei prodotti. 
Prodotti a base di cloro: come arrivare alla diluizione dello 0,1% in cloro attivo 
Tra i prodotti a base di cloro attivo utili per eliminare il virus c’è la comune candeggina, o varechina, che in 
commercio si trova al 5-10% di contenuto di cloro. 
Dobbiamo quindi leggere bene l'etichetta del prodotto e poi diluirlo in acqua nella giusta misura. Ecco degli 
esempi. 
Se utilizziamo un prodotto con cloro al 5% per ottenere la giusta percentuale di 0,1% di cloro attivo bisogna 
diluirlo cosi: 
● 100 ml di prodotto (al 5%) in 4900 millilitri di acqua 
● 50 ml di prodotto (al 5%) in 2450 millilitri di acqua 
 

SERVIZI IGIENICI 
Per i servizi igienici la percentuale di cloro attivo che si può utilizzare e' più alta: sale allo 0,5%. 
Anche in questo caso va letta bene l'etichetta del prodotto prima di diluirlo in acqua per ottenere la giusta 
proporzione. 
Ecco degli esempi. 
Prodotti a base di cloro come arrivare alla diluizione dello 0,5% in cloro attivo 
Se si utilizza un prodotto con cloro al 5% (es: comune candeggina o varechina ) per ottenere la giusta 
percentuale dello 0,5% di cloro attivo bisogna diluirlo cosi: 
● 1 litro di prodotto in 9 litri di acqua 
● 1/2 litro di prodotto in 4,5 litri di acqua 
●100 ml di prodotto in 900 millilitri di acqua 
 

Sia durante che dopo le operazioni di pulizia delle superfici è necessario arieggiare gli ambienti. 
RIEPILOGO PRODOTTI PULIZIA/DISINFEZIONE 
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Piano di pulizia 
Le operazioni di pulizia possono essere ordinarie o straordinarie. 
Per pulizie ordinarie si intendono quelle atte a mantenere un livello di igiene dei locali e delle attrezzature ed è 
necessario ripeterle a cadenza fissa: giornaliera, settimanale, bisettimanale o mensile. 
Per attività straordinarie di pulizia si intendono, invece, quelle che, seppur programmate, si verificano a cadenze 
temporali più dilazionate nel tempo (trimestrale, quadrimestrale, semestrale o annuale). Costituisce attività 
straordinaria di pulizia quella effettuata in seguito ad eventi determinati, ma non prevedibili. 
Nella seguente tabella (cronoprogramma) sono considerate le attività di igienizzazione dei luoghi e delle 
attrezzature che saranno effettuate all’interno dei locali scolastici con una frequenza indicativa basata su alcuni 
dati bibliografici; nel registro pulizie allegato sono riportate delle schede distinte per ambiente,in cui si entra più 
nel dettaglio delle attività con un’indicazione di frequenza di giornaliera (G una volta al giorno, G2 due volte al 
giorno), settimanale (S una volta a settimana, S3 tre volte a settimana), mensile e annuale (A una volta all’anno, 
A2 due volte all’anno, A3 tre volte all’anno). 
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4.4 PRECAUZIONI IGIENICHE PERSONALI 
 

È obbligatorio che le persone presenti a scuola adottino tutte le precauzioni igieniche, in particolare per le mani. 
L’Istituzione Scolastica mette a disposizione idonei mezzi detergenti per le mani (Gel igienizzante per le mani a 
base alcoolica 60-85 % e Detergente neutro nei bagni). È raccomandata la frequente pulizia delle mani. I 
detergenti per le mani sono accessibili a tutti i lavoratori anche grazie a specifici dispenser collocati in punti 
facilmente individuabili all’ingresso, negli spazi comuni, in prossimità dei servizi igienici ed all’ingresso di aule, 
laboratori, palestre, auditorium 
 

Tutto il personale e gli alunni dovranno praticare frequentemente l'igiene delle mani, utilizzando acqua e sapone 
o soluzioni/gel a base alcolica in tutti i momenti raccomandati (es. prima e dopo il contatto interpersonale, dopo 
il contatto con liquidi biologici, dopo il contatto con le superfici, all'arrivo e all'uscita, dopo l'utilizzo dei mezzi 
pubblici, prima e dopo l'uso del bagno, prima e dopo il pranzo, dopo aver tossito, starnutito, soffiato il naso).   
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E’ obbligatorio lavarsi e disinfettarsi le mani prima di consumare pasti o spuntini (anche al distributore 
automatico o in autonomia), prima di accedere ai servizi igienici e prima di utilizzare strumenti o attrezzature di 
uso promiscuo. 
Saranno resi disponibili prodotti igienizzanti (dispenser di soluzione idroalcolica) per l’igiene delle mani per gli 
studenti e il personale della scuola, in più punti dell’edificio scolastico e, in particolare, in ciascuna aula per 
permettere l’igiene delle mani all’ingresso in classe, favorendo comunque in via prioritaria il lavaggio delle mani 
con acqua e sapone neutro. I punti di distribuzione gel sono relativi alle aule; zona d’ingresso/uscita; uffici 
amministrativi; laboratorio/aula speciale/palestra; sala docenti; aula Covid; Presidenza e Vice-Presidenza. 
Il lavoratore deve detergere le mani più volte al giorno, utilizzando normali detergenti (saponi) e le soluzioni 
disinfettanti (a base alcolica, con concentrazione di alcol di almeno del 60%) che vengono messe a disposizione 
dall’Istituto. 

 

 

 
 

4.5 DISPOSITIVI DI PROTEZIONE INDIVIDUALE USO E 
DISMISSIONE 

 

Docenti: Mascherina di tipo chirurgico – UNI EN 14683: 2009 
Docenti/Personale Scolastico in presenza di alunni con disabilità: Per il personale impegnato con bambini con 
disabilità, si potrà prevedere l’utilizzo di ulteriori dispositivi di protezione individuale (nello specifico, il 
lavoratore potrà usare, unitamente alla mascherina, guanti e dispositivi di protezione per occhi, viso e mucose 
quali Schermo facciale in plexiglas/Occhiali a mascherina). 
Nell’applicazione delle misure di prevenzione e protezione si terrà necessariamente conto della tipologia di 
disabilità e delle ulteriori eventuali indicazioni impartite dalla famiglia dell’alunno/studente o dal medico. 
Docenti/Personale Scolastico scuola infanzia: Per il personale impegnato con bambini periodo 0-6 anni per i 
quali non è previsto l’obbligo dell’uso della mascherina, si prevede l’utilizzo di ulteriori dispositivi di protezione 
individuale (nello specifico, il lavoratore potrà usare, unitamente alla mascherina, guanti e dispositivi di 
protezione per occhi, viso e mucose quali Schermo facciale in plexiglas/Occhiali a mascherina). 
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Studenti: Obbligo di mascherina di tipo chirurgico – UNI EN 14683: 2009 ad eccezione dei bambini della scuola 
dell’infanzia ed alunni con disabilità per i quali non è previsto l’uso. Così come indicato nel Protocollo del 
14/08/2021 che afferma: ”le indicazioni per gli alunni di età compresa tra sei e undici anni sono le stesse degli 
altri studenti di età maggiore, mentre non è previsto l’uso delle mascherine per i bambini sotto i sei anni di età, 
vista l’età degli alunni e la loro necessità di movimento” 
Personale Amministrativo: Mascherina di tipo chirurgico – UNI EN 14683: 2009 
Collaboratori Scolastici: Mascherina di tipo chirurgico UNI EN 14683: 2009 e/o Maschere facciali di categoria 
FFP2 o FFP3 marchiata EN 149 ai lavoratori che effettuano lavori di pulizia/sanificazione degli ambiente. – 
Guanti monouso – Schermo facciale in plexiglas/Occhiali a mascherina – Camice Lavoro 

Studenti-Docenti in presenza di studente con disabilità uditiva: Mascherine monouso trasparenti a uso medico 
di tipo speciale, destinate agli studenti con disabilità uditiva e al resto della classe, compagni e docenti. 
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Modalità di dismissione dei DPI non più utilizzabili: 
A) DPI da gestione ordinaria (DPI in uso a studenti e personale scolastico): Rifiuti assimilati ai rifiuti urbani 
indifferenziati (codice EER 200301), si raccomanda il conferimento di mascherine e guanti monouso con tali 
rifiuti. 
B) DPI da gestione straordinaria (disinfezione in seguito a caso Covid-19 accertato): I rifiuti devono essere 
trattati ed eliminati come materiale infetto categoria B (UN3291). 
I collaboratori scolastici muniti di guanti e mascherine provvederanno a chiudere le buste contenute nei cestini 
portacarte e similari e provvederanno a conferire le medesime nei contenitori dei rifiuti in dotazione 
all’Istituzione Scolastica, avendo cura di sostituire i guanti una volta completate tali operazioni. 

 

4.6 GESTIONE SPAZI COMUNI: ATRIO E CORRIDOI 
 

L’accesso agli spazi comuni, è contingentato, con la previsione di una ventilazione continua dei locali, di un 
tempo ridotto di sosta all’interno di tali spazi e con il mantenimento della distanza di sicurezza di 1 metro tra le 
persone che li occupano. 
Per quanto riguarda le aree di distribuzione di bevande e snack, il Dirigente scolastico indica le modalità di 
utilizzo, anche nel Regolamento di Istituto, al fine di evitare il rischio di assembramento e il mancato rispetto del 
distanziamento fisico. 
E’ garantita la sanificazione periodica e la pulizia giornaliera dei pavimenti, delle tastiere dei distributori di 
bevande e snack. 
Negli spazi comuni, aree di ricreazione, corridoi, sono previsti percorsi che garantiscono il distanziamento tra le 
persone, limitando gli assembramenti, anche attraverso apposita segnaletica. 

 

       
 

4.7 GESTIONE SPAZI COMUNI: MENSA E RICREAZIONE 
L’utilizzo dei locali adibiti a mensa scolastica è consentito nel rispetto delle ordinarie prescrizioni di 
igienizzazione personale e degli ambienti mensa e di distanziamento fisico, eventualmente 
prevedendo, ove necessario, anche l’erogazione dei pasti per fasce orarie differenziate. L'ingresso e 
l'uscita sono organizzati in modo ordinato e a misura della disponibilità di posti e sono predisposti 
punti di lavaggio delle mani all'ingresso e all'uscita (dispenser e/o bagni). 
Per ciò che concerne le misure atte a garantire la somministrazione dei pasti, il personale che 
somministra i pasti è obbligato ad utilizzare i dispositivi di protezione delle vie respiratorie. Il servizio 
può essere erogato nelle forme usuali, senza necessariamente ricorrere all’impiego di stoviglie 
monouso (Rif.to Protocollo del 14/08/2021). 
Nella scuola dell’infanzia la colazione e la merenda andranno consumati nello stesso spazio di 
esperienza dedicato al gruppo dei bambini; il pasto sarà consumato negli spazi adibiti a refettorio 
(Rif.to PianoScuola2021-22), e utilizzati a turno dopo attenta igienizzazione. 
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Per lo svolgimento della ricreazione, ove possibile e compatibilmente con le variabili strutturali, di sicurezza e 
meteorologiche, si privilegia lo svolgimento all’aperto. 

 

4.8 GESTIONE UFFICI 
 

La gestione degli uffici amministrativi viene garantita favorendo la gestione dei contatti tramite appuntamento e 
garantendo comunque l’accesso contingentato negli uffici. 
L’accesso agli utenti negli uffici di segreteria sarà garantito per una persona alla volta, preferendo l’utilizzo della 
prenotazione prima di accedere agli uffici. E’ obbligatorio il rispetto della distanza minima di 1,00 ml. Qualora ciò 
non fosse possibile si installeranno schermi in plexiglas protettivi para-fiato in zona front-office. Non è 
consentito l’accesso ad utenti sprovvisti di mascherine. 
Pulizia ambienti: si assicurano da parte dei collaboratori scolastici le operazioni quotidiane di pulizia con utilizzo 
di prodotti virucidi come indicato al punto 4.3 del presente protocollo. 
 

4.9 GESTIONE AULE 
 

Il layout delle aule destinate alla didattica è rivisto con una rimodulazione dei banchi, dei posti a sedere e degli 
arredi scolastici, al fine di garantire il distanziamento interpersonale di 1 metro dove logisticamente possibile, 
anche in considerazione dello spazio di movimento. 

Anche l’area dinamica di passaggio e di interazione (zona cattedra/lavagna) all’interno dell’aula è rivista in modo 
da garantire distanza cattedra – alunno pari ad almeno 2 metri dove logisticamente possibile. Tale area ha 
comunque una superficie adeguata tale da garantire comunque e in ogni caso il distanziamento di almeno 1 
metro, anche in considerazione dello spazio di movimento. 
Indicazioni operative: 
● è segnata sul pavimento la posizione corretta dei banchi, in modo che possa essere facilmente ripristinata 
dopo ogni eventuale spostamento (ad esempio per le pulizie); 
● il principio del distanziamento fisico è combinato con quello dell’arieggiamento frequente; da qui 
l’attenzione alle finestre dell’aula, che saranno aperte anche durante le lezioni; 
● sarà effettuata la disinfezione periodica delle mani con prodotti a base alcolica (al 60% di alcol); ogni aula è 
dotata di dispenser di soluzione alcolica, ad uso sia degli allievi che dei docenti; 
● nel caso di turnazione delle classi all’interno della stessa aula, sarà effettuata la disinfezione prima di ogni 
nuovo accesso; 
● se l’aula ospita anche un insegnante di sostegno o un OSS, anch’essi devono restare distanziati di almeno 2 
m dagli altri allievi se logisticamente possibile; 

● sono ridotti al minimo indispensabile gli arredi, (armadi, scaffalature, attrezzature didattiche, giochi ecc.) che 
riducono la capienza massima dell’aula, anche per un problema di pulizia e disinfezione dell’aula più facile 

ed efficace. 
Pulizia ambienti: si assicurano da parte dei collaboratori scolastici le operazioni quotidiane di pulizia con utilizzo 
di prodotti virucidi come indicato al punto 4.3 del presente protocollo 

 

4.10  GESTIONE LABORATORI 
 

L’organizzazione dei laboratori avviene in modo da garantire il distanziamento interpersonale di almeno 1 metro 
dove logisticamente possibile. 
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Pulizia laboratori: si assicurano da parte dei collaboratori scolastici le operazioni quotidiane di pulizia con utilizzo 
di prodotti virucidi come indicato al punto 4.3 del presente protocollo. I collaboratori provvederanno inoltre alla 
frequente pulizia delle attrezzature e delle postazioni utilizzate all’alternarsi delle classi nei laboratori. 

 

4.11  GESTIONE PALESTRE 
 

Per lo svolgimento delle attività motorie, ove possibile e compatibilmente con le variabili strutturali, di sicurezza 
e meteorologiche, si privilegia lo svolgimento all’aperto. 
Nell’Utilizzo delle palestre per l’attività di educazione fisica al chiuso, viene garantita adeguata aerazione e un 
distanziamento interpersonale di almeno 2 metri (sport di squadra consentiti solo nella situazione di Zona 
Bianca) 
Per le attività didattiche di educazione fisica/scienze motorie all’aperto il CTS non prevede in Zona bianca l’uso 
di D.P.I. salvo il distanziamento interpersonale di almeno due metri (Rif.to Piano Scuola 2021-22) 
L’utilizzo degli spogliatoi e servizi igienici 
Pulizia ambienti: si assicurano da parte dei collaboratori scolastici le operazioni quotidiane di pulizia con utilizzo 
di prodotti virucidi come indicato al punto 4.3 del presente protocollo. I collaboratori provvederanno inoltre alla 
frequente pulizia delle attrezzature utilizzate al cambio della classe presente. 

 

 
 

4.12  GESTIONE SALA DOCENTI 
 

La sala docenti può essere utilizzata nel pieno rispetto del principio del distanziamento fisico di almeno 1 m tra 
tutte le persone che la occupano e con l’utilizzo della mascherina chirurgica. 
Resta confermata anche per la sala docenti l’applicazione delle altre misure di prevenzione del rischio di 
contagio da COVID-19, vale a dire l’utilizzo della mascherina chirurgica, l’arieggiamento frequente dell’ambiente 
e la presenza di un dispenser di soluzione alcolica (al 60% di alcol). 
Pulizia ambienti: si assicurano da parte dei collaboratori scolastici le operazioni quotidiane di pulizia con utilizzo 
di prodotti virucidi come indicato al punto 4.3 del presente protocollo. 
 

4.13  GESTIONE SERVIZI IGIENICI 
 

I servizi igienici sono punti di particolare criticità nella prevenzione del rischio di contagio da COVID-19.  

Sarà posta particolare attenzione alle misure di pulizia e disinfezione quotidiane e ripetute dei locali e di tutte le 
superfici che possono essere toccate (compresa la rubinetteria), e, dall’altro, evitare assembramenti all’interno 
dei servizi. 
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L’ accesso ai servizi igienici è contingentato prevedendo che il docente faccia uscire dalla classe gli alunni; 
inoltre il numero di persone presenti contemporaneamente all’interno dei servizi igienici è contingentato in 
funzione del numero di vasi (1 alunno per vaso). Sarà demandata ai collaboratori scolastici la vigilanza sul 
numero di persone contemporaneamente presenti. Sono previste a terra delle linee segnalatrici a circa 1 metro 
in corrispondenza delle porte di accesso ai bagni ed è previsto un cartello esplicativo per ricordare il divieto 
d’assembramento. 
Inoltre, le finestre presenti rimarranno prevalentemente aperte, o, se inesistenti, gli estrattori di aria saranno 
mantenuti in funzione per l’intero orario scolastico. 
Pulizia ambienti: si assicurano da parte dei collaboratori scolastici le operazioni quotidiane di pulizia con utilizzo 
di prodotti virucidi come indicato al punto 4.3 del presente protocollo All’interno dei servizi igienici la pulizia 
avviene con cadenza non inferiore a due volte al giorno e con l’accorgimento di utilizzare più volte al giorno 
agenti virucidi negli scarichi di bagni e lavabi. 

 

4.14  ORGANIZZAZIONE DEGLI SPAZI PER LA SCUOLA 

DELL’INFANZIA 
 

La capienza massima complessiva per ogni struttura resta quella indicata dalle norme tecniche per l'edilizia 
scolastica, ferme restando eventuali capienze inferiori già definite in sede di disposizione igienico sanitaria o di 
prescrizione antincendio. 
In particolare l’organizzazione delle attività educative e didattiche prevede la valorizzazione e l’impiego di tutti 
gli spazi interni ed esterni, privilegiando ove possibile, e limitatamente al verificarsi di condizioni climatiche 
favorevoli, l’utilizzo degli spazi esterni, delimitati, protetti e privi di elementi di pericolo. 
Nella riprogettazione degli spazi e degli ambienti educativi, sono state seguite alcune accortezze così 
riassumibili: 
- la stabilità dei gruppi: i bambini frequentano per il tempo previsto di presenza, con gli stessi educatori, 
insegnanti e collaboratori di riferimento evitando che tali figure interagiscano con gruppi diversi di bambini. 
I gruppi/sezioni sono organizzati in modo da essere identificabili, evitando le attività di intersezione tra 
gruppi, con lo scopo prioritario di semplificare l'adozione delle misure di contenimento conseguenti a 
eventuali casi di contagio e limitarne l'impatto sull'intera comunità scolastica. 
- la disponibilità di uno spazio interno ad uso esclusivo per ogni gruppo di bambini, con i suoi rispettivi arredi 
e giochi che saranno opportunamente sanificati. Le insegnanti predisporranno un’attenta pianificazione ed 
organizzazione per l’uso dei giochi, tale da garantirne le operazioni di igienizzazione. Tutti gli spazi 
disponibili (sezioni, antisezioni, saloni, atrii, laboratori, atelier) saranno “riconvertiti” in spazi distinti e 
separati per accogliere stabilmente gruppi di apprendimento, relazione e gioco. Anche in questo caso gli spazi 
saranno puliti prima dell'eventuale utilizzo da parte di diversi gruppi o sezioni. Sarà garantita una 
continua aerazione degli ambienti. 
Non è consentito l'utilizzo promiscuo degli stessi spazi da parte dei bambini di diversi gruppi. Gli ambienti sono 
organizzati in aree strutturate, nel rispetto delle esigenze della fascia di età, anche attraverso una diversa 
disposizione degli arredi, affinché si possano realizzare le esperienze quotidianamente proposte, nel rispetto del 
principio di non intersezione tra gruppi diversi, utilizzando materiale Iudico didattico, oggetti e giocattoli 
frequentemente puliti, assegnati in maniera esclusiva a specifici gruppi/sezioni e comunque puliti nel caso di 
passaggio del loro utilizzo a bambini diversi. In considerazione della necessità di ridurre i rischi di contagio è 
opportuno evitare di portare negli spazi delle attività oggetti o giochi da casa; se inevitabile devono essere puliti 
accuratamente all'ingresso. 

Gli alunni della scuola dell’infanzia non dovranno indossare la mascherina. Pertanto, non essendo sempre 
possibile garantire il distanziamento fisico dall’alunno, è previsto per il personale l’utilizzo di ulteriori dispositivi 
(es. guanti e dispositivi di protezione per occhi, viso e mucose) oltre la consueta mascherina chirurgica. 
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La presenza di genitori o di altre figure parentali nella scuola dell’infanzia sarà consentita solo se strettamente 
necessaria avrà luogo secondo la regolamentazione degli accessi. In tal caso, l'accesso alla struttura è consentito 
attraverso l'accompagnamento da parte di un solo genitore o di persona maggiorenne delegata dai genitori o da 
chi esercita la responsabilità genitoriale, nel rispetto delle regole generali di prevenzione dal contagio, incluso 
l'uso della mascherina durante tutta la permanenza all'interno della struttura. 
La scuola ha definito le seguenti modalità di inserimento e accompagnamento sulla base delle condizioni 
logistiche ed organizzative specifiche: 
 

Accoglienza e ricongiungimento: La zona di accoglienza è organizzata all'esterno dell’edificio, facendo rispettare 
il distanziamento tra gli adulti evitando assembramenti da parte degli accompagnatori. Se effettuata in 
ambiente chiuso, si provvederà alla pulizia approfondita e all'aerazione frequente e adeguata dello spazio. Sono 
individuati percorsi obbligati per i punti di ingresso e di uscita. 
Per favorire le misure organizzative idonee alla limitazione del contagio ed al tracciamento di eventuali casi, 
fermo restando il registro di presenze giornaliero dei bambini e del personale scolastico, è istituito un registro 
delle presenze delle altre eventuali persone che accedono alla struttura. E’ limitato l'accesso di eventuali 
figure/fornitori esterni. 
Nella gestione del rapporto con le figure esterne le stesse devono comunicare prima di arrivare in struttura 
l'orario del loro arrivo. In caso di consegna merce, occorre evitare di depositarla negli spazi dedicati alle attività 
dei bambini. 
Per una corretta gestione degli spazi, sarà predisposta una tabella di programmazione delle attività che indica 
l’attribuzione degli spazi disponibili ai diversi gruppi/sezioni, i tempi previsti per le operazioni di pulizia degli 
spazi nel caso gli stessi siano utilizzati in diversi momenti della giornata da diversi gruppi di bambini. 

 

4.15  GESTIONE ENTRATA E USCITA LAVORATORI,  

STUDENTI, VISITATORI ESTERNI 
 

Si favoriscono orari di ingresso/uscita scaglionati in modo da evitare il più possibile contatti nelle zone comuni 
(ingressi, corridoi, altri spazi comuni). 
La scuola differenzia i percorsi interni e dei punti di ingresso e i punti di uscita dalla struttura per evitare 
assembramenti e garantire il regolare afflusso/deflusso conformemente alle indicazioni sul distanziamento 
sociale 
Il tutto evidenziato da apposita segnaletica di tipo orizzontale/verticale 
 

4.16 SPOSTAMENTI INTERNI, RIUNIONI, EVENTI INTERNI 
E FORMAZIONE 

 

Gli spostamenti all’interno dei plessi scolastici devono essere limitati al minimo indispensabile. 
Non sono consentite le riunioni in presenza. Laddove le stesse fossero connotate dal carattere della necessità e 
urgenza, nell’impossibilità di collegamento a distanza, dovrà essere ridotta al minimo la partecipazione 
necessaria e, comunque, dovranno essere garantiti il distanziamento interpersonale e un’adeguata 
pulizia/areazione dei locali. 

Il mancato completamento dell’aggiornamento della formazione professionale e/o abilitante entro i termini 
previsti per tutti i ruoli/funzioni aziendali in materia di salute e sicurezza nei luoghi di lavoro, dovuto 
all’emergenza in corso e quindi per causa di forza maggiore, non comporta l’impossibilità a continuare lo 
svolgimento dello specifico ruolo/funzione (a titolo esemplificativo: l’addetto all’emergenza, sia antincendio, sia 
primo soccorso, può continuare ad intervenire in caso di necessità). 
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4.17 REGOLE DA RISPETTARE DURANTE L’ATTIVITA’ 
SCOLASTICA 

 

PERSONALE SCOLASTICO 
Di seguito vengono proposti schematicamente le indicazioni comuni a tutto il personale. 

 
1) Elementi comuni a tutto il personale 
Durante le normali attività all’interno dell’Istituto, il personale deve: 
●  usare della mascherina chirurgica, salvo quando diversamente previsto dalla valutazione dei rischi; 
● lavare e disinfettare frequente le mani; 
● evitare le aggregazioni; 
● evitare l’uso promiscuo di attrezzature. 
● evitare di spostarsi dal luogo in cui opera per recarsi a parlare con colleghi, se non per inderogabili ragioni, 
privilegiando i contatti telefonici interni; qualora sia strettamente necessario parlarsi di persona, dovrà 
comunque garantire una distanza di almeno 1 metro da altri lavoratori; 
● prestare la massima attenzione ad evitare l’uso promiscuo di telefoni (anche cordless o cellulari 
dell’Istituto), tastiere di pc, mouse ed altre attrezzature personali; 
● arieggiare gli ambienti ad intervalli regolari, tenendo aperte anche le porte delle stanze, al fine di favorire 
la massima circolazione dell’aria; 
● approfittare delle pause dal lavoro al computer previste per i videoterminalisti per lavarsi e disinfettarsi le 
mani, secondo le modalità previste; 
● evitare aggregazioni di diverse persone durante il lavoro; 
 

Inoltre tutti i lavoratori devono comunicare al Dirigente Scolastico o a un suo collaboratore (Referente Covid) 
l’insorgere di improvvisi sintomi che facciano pensare ad una diagnosi di infezione da SARS-CoV-2 (tosse, 
difficoltà respiratoria o febbre > 37,5 °C) mentre sono a scuola avendo cura di rimanere ad adeguata distanza 
dalle persone presenti. 

 
2) Personale docente 
●verificare che nelle aule didattiche la disposizione dei banchi non venga modificata rispetto a quella stabilita 
e opportunamente segnalata per il necessario distanziamento interpersonale la dove possibile; 
● vigilare, in aula, in palestra (compresi i relativi spogliatoi), in laboratorio/aula attrezzata, in mensa e in ogni 
altro ambiente in cui si trova ad operare, sul rispetto del distanziamento tra gli allievi e sull’uso delle 
mascherine da parte degli allievi stessi (salvo il caso della scuola dell’infanzia); 
● vigilare sull’uso frequente da parte degli allievi delle soluzioni disinfettanti; 
●vigilare, per la scuola dell’infanzia, sulla stabilità dei gruppi-sezione durante le attività. 
 

3) Personale amministrativo 
●evitare di spostarsi dal luogo in cui opera per recarsi a parlare con colleghi, se non per ragioni importanti, 
privilegiando i contatti telefonici interni. 
 

4) Personale ausiliario: 
● verificare che nelle aule didattiche la disposizione dei banchi non venga modificata rispetto a quella stabilita 
e opportunamente segnalata per il necessario distanziamento interpersonale la dove possibile; 
● vigilare sull’uso delle mascherine da parte degli allievi in ogni situazione; 
● vigilare, in mensa, sul rispetto del distanziamento tra tutti gli allievi la dove possibile; 
● effettuare la pulizia quotidiana e la disinfezione periodica di ambienti, banchi, cattedre, tavoli, piani di 
lavoro, ecc. e, per l’Infanzia, la disinfezione periodica dei materiali didattici di uso promiscuo e dei giochi 
(con successivo risciacquo) 
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● procedere alle operazioni di pulizia e sanificazione previste dal protocollo. 
 

FAMIGLIE E ALLIEVI 
Si elencano le indicazioni standard, che valgono per tutti gli allievi, salvo casi specifici (scuola dell’infanzia, allievi 
con disabilità/con BES ecc.): 

● indossare la mascherina di tipo chirurgico salvo quando diversamente previsto dalla valutazione dei rischi 
o dalla regolamentazione vigente; 
● non modificare la disposizione dei banchi all’interno delle aule didattiche; 
● provvedere al lavaggio e disinfezione frequente delle mani; 
● rispettare le regole comportamentali previste da tenere in aula, in laboratorio/aula attrezzata, in palestra, 
in ricreazione e durante gli spostamenti interni/esterni. 
 

Anche la famiglia deve comunicare al Dirigente Scolastico e al Referente scolastico per il COVID-19 quando il 
proprio figlio ha avuto contatti stretti con casi confermati di COVID-19. 
Nel caso in cui il personale utilizzi specifici indumenti da lavoro (camici, tute, grembiuli, ecc.), dopo l’uso questi 
devono essere conservati evitando qualunque forma di promiscuità e periodicamente lavati. 

 

4.18 DISPOSIZIONI RELATIVE ALL’AERAZIONE DEGLI 
SPAZI E UTILIZZO IMPIANTI 

 
Al fine di diluire/ridurre le concentrazioni di inquinanti specifici (es. COV, PM10, odori, batteri, virus, allergeni, 
funghi filamentosi, ecc.), di CO2, di umidità relativa presenti nell’aria e, conseguentemente, di contenere il 
rischio di esposizione e contaminazione al virus per alunni e personale della scuola (docente e non docente), 
all’interno dei plessi scolastici dell’Istituto si manterrà, per quanto possibile, un costante e continuo ingresso di 
aria esterna outdoor all’interno degli ambienti e delle aule scolastiche, così come indicato nei Rapporti ISS 
COVID-19 n. 11/2021 (Prevenzione e Gestione ambienti indoor) e n. 12/2021 (Sanificazione strutture non 
sanitarie). 
L’utilizzo di impianti di condizionamento anche nella versione singoli split/ventilconvettori è subordinato alla 
pulizia periodica di filtri con agenti virucidi e alla pulizia giornaliera di griglie e altre parti dell’unita interna con 
panno in micro fibra e detergente. 
Nel caso di ambienti dotati di ventilatori a soffitto o portatili a pavimento o da tavolo che comportano un 
significativo movimento dell’aria ma non la fornitura di “nuova aria fresca esterna”, si consiglia una particolare 
attenzione assicurandosi che le ventole siano rivolte il più possibile verso finestre e balconi aperti della stanza al 
fine di aumentare il flusso d’aria dall’interno verso l’esterno; i ventilatori non devono essere indirizzati 
direttamente verso aree comuni (es. corridoio) dove c’è passaggio di persone. In ogni caso si ricorda di non 
indirizzare il flusso d’aria generato direttamente sulle persone. Si consiglia di mantenere il più possibile 
arieggiata la stanza aprendo finestre e balconi. Nelle giornate in cui l’ambiente lavorativo sia frequentato da 
pubblico esterno si consiglia di spegnere i ventilatori. 

Si riportano di seguito le indicazioni del rapporto ISS N. 11/2021 relativamente a ventilazione – condizionamento 
aule scolastiche: 
Nelle aule scolastiche caratterizzate da una eterogeneità strutturale, di gestione e controllo, tenere aperte 
leggermente e contemporaneamente una o più ante delle finestre, di eventuali balconi e la porta dell’aula in 
modo intermittente o continuo, come misura finalizzata a mantenere un costante e continuo l’ingresso di “aria 
fresca”. Questa misura può raggiungere la massima efficienza se le finestre, i balconi e le porte si trovano su 
entrambi i lati dell’aula (ventilazione incrociata). Portare più “aria fresca” esterna in un’aula permette di diluire e 
ridurre le concentrazioni di inquinanti specifici (es. COV, PM10, odori, batteri, virus, allergeni, 
ecc.), di CO2, di umidità relativa, e, contenere il rischio di esposizione e contaminazione al virus per alunni e 
personale.  
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Nelle giornate con avverse condizioni meteorologiche è possibile rimodulare la frequenza e i periodi di apertura 
delle ante di finestre, di balconi e delle porte (che per compensare devono essere più frequenti e per periodi più 
lunghi) al fine di garantire il fondamentale l’ingresso di “aria fresca esterna” e limitare l’impatto delle condizioni 
meteo esterne. In relazione a questo tipo di ambienti, si ricorda che nel Rapporto ISTISAN 20/3 Qualità dell’aria 
indoor negli ambienti scolastici: strategie di monitoraggio degli inquinanti chimici e biologici (17), si segnalava la 
necessità di una maggiore attenzione al miglioramento dei ricambi dell’aria e della ventilazione. 
● Assicurarsi che l’apertura delle finestre e dei balconi non rappresenti un rischio per la sicurezza o l’incolumità 
delle persone. 
 

4.19  UTILIZZO DEI LOCALI SCOLASTICI DA PARTE DI 
SOGGETTI ESTERNI 
 

Con riferimento alla possibilità di consentire l’utilizzo dei locali scolastici, come le palestre, da parte di soggetti 
esterni, le precauzioni prevedono di limitare l’utilizzo dei locali della scuola esclusivamente per la realizzazione 
di attività didattiche. In caso di utilizzo da parte di soggetti esterni, considerabile solo in caso di Zona Bianca, 
dovrà essere assicurato il rispetto delle disposizioni previste dal decreto n. 111/2021, nonché un’adeguata 
pulizia e sanificazione dopo ogni uso. 

 

4.20  DISPOSIZIONI RELATIVE ALLA GESTIONE DI UNA 
PERSONA SINTOMATICA ALL’INTERNO DELL’ISTITUTO 
SCOLASTICO 
 

Ai sensi di quanto previsto dall’articolo 1, comma 3 del D.L. n. 23 del 2021 “In presenza di soggetti risultati 
positivi all’infezione da SARS-CoV-2 o di casi sospetti, nell’ambito scolastico e dei servizi educativi dell’infanzia, si 
applicano le linee guida e i protocolli adottati ai sensi dell’articolo 1, comma 14, del decreto-legge 16 maggio 
2020, n. 33, convertito con modificazioni dalla legge 14 luglio 2020, n. 74, nonché ai sensi dell’articolo 10-bis del 
decreto-legge 22 aprile 2021, n. 52, convertito con modificazioni dalla legge 17 giugno 2021, n. 87.” 
Secondo quanto indicato dal verbale del CTS n. 34/2021 “In caso di sintomi indicativi di infezione acuta delle vie 
respiratorie di personale o studenti, occorre attivare immediatamente la specifica procedura: il soggetto 
interessato dovrà essere invitato a raggiungere la propria abitazione e si dovrà attivare la procedura di 
segnalazione e contact tracing da parte della ASL competente”. 

Inoltre, con riferimento al periodo di quarantena e di isolamento si rimanda a quanto previsto dalle disposizioni 
delle Autorità sanitarie e da ultimo dalla circolare del Ministero della salute n. 36254 dell’11 agosto 2021 avente 
ad oggetto “Aggiornamento sulle misure di quarantena e di isolamento raccomandate alla luce della circolazione 
delle nuove varianti SARS – CoV-2 in Italia e in particolare della diffusione della variante Delta”. 
Con specifico riferimento agli strumenti di contenimento del virus Sars-Cov2 (nomina del referente covid-19, 
aula casi sospetti covid-19, protocollo con le ASL territoriali di riferimento), si descrivono di seguito gli 
adempimenti previsti ed estratti dal Rapporto ISS COVID-19 n° 58 a cui fare riferimento. 

 

4.21  INDICAZIONI OPERATIVE PER LA GESTIONE DI CASI 
DI SARS-CoV-2 (Rapporto ISS COVID-19 n.58): 
INTERFACCE E RISPETTIVI COMPITI DEL SSN E DEL 
SISTEMA EDUCATIVO AI VARI LIVELLI 
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Interfaccia nel SSN 
I dipartimenti di prevenzione identificano figure professionali – referenti per l’ambito scolastico e per la 
medicina di comunità (PLS/MMG) all’interno del DdP (a titolo puramente esemplificativo assistenti sanitari, 
infermieri, medici) che, in collegamento funzionale con i medici curanti di bambini e studenti (PLS e MMG), 
supportino la scuola e i medici curanti per le attività di questo protocollo e che facciano da riferimento per un 
contatto diretto con il dirigente scolastico o un suo incaricato (referente scolastico per COVID-19 e con il medico 
che ha in carico il paziente. Tali referenti devono possedere conoscenze relative alle modalità di trasmissione del 
SARS-CoV-2, alle misure di prevenzione e controllo, agli elementi di base dell’organizzazione scolastica per 
contrastare il COVID-19, alle indagini epidemiologiche, alle circolari ministeriali in materia di contact tracing, 
quarantena/isolamento e devono interfacciarsi con gli altri operatori del Dipartimento. 
Interfaccia nel sistema educativo 
L’istituzione Scolastica identifica un referente (Referente scolastico per COVID-19) e un suo sostituto per ogni 
plesso dell’Istituzione Scolastica, che svolge un ruolo di interfaccia con il dipartimento di prevenzione e possa 
creare una rete con le altre figure analoghe nelle scuole del territorio. Deve essere identificato un sostituto per 
evitare interruzioni delle procedure in caso di assenza del referente. 
Il referente del DdP e il suo sostituto si interfacceranno con tutti i referenti scolastici identificati, i quali 
riceveranno adeguata formazione sugli aspetti principali di trasmissione del nuovo coronavirus, sui protocolli di 
prevenzione e controllo in ambito scolastico e sulle procedure di gestione dei casi COVID-19 sospetti/ o 
confermati. 

 

4.22  DISPOSIZIONI RELATIVE ALLA GESTIONE DI UNA 
PERSONA SINTOMATICA ALL’INTERNO DELL’ISTITUTO 
SCOLASTICO – INDICAZIONI OPERATIVE PER LA 
GESTIONE DI CASI E FOCOLAI DI SARS-CoV-2 
 

In relazione alla gestione di persone sintomatiche a scuola e per la Gestione di Casi e Focolai di Sars Cov - 2 si fa 
riferimento a quanto prescritto dal RAPPORTO ISS COVID- 19 n° 58 Indicazioni operative per la gestione di casi e 
focolai di SARS-CoV-2 nelle scuole e nei servizi educativi dell’infanzia. Versione del 21 agosto 2020 
Ai fini di una precoce individuazione di focolai e gestione di casi sintomatici la scuola provvede ad effettuare le 
seguenti azioni preliminari: 
□ Individua all’interno del plesso ambiente o area di isolamento in grado di ospitare persona che presenta 
sintomi compatibili con la presenza di Virus Sars Cov - 2 

□ Individua e forma i referenti scolastici per COVID-19 sulle procedure da seguire 
□ si mette in contatto con i referenti per l’ambito scolastico all’interno del Dipartimento di Prevenzione (DdP) 
della ASL competente territorialmente; 

□ tiene un registro degli alunni e del personale di ciascun gruppo classe e di ogni contatto che, almeno 
nell’ambito didattico e al di là della normale programmazione, possa intercorrere tra gli alunni ed il 
personale di classi diverse (es. registra le supplenze, gli spostamenti provvisori e/o eccezionali di studenti 
fra le classi etc.) per facilitare l’identificazione dei contatti stretti da parte del DdP della ASL competente 
territorialmente; 

I referenti Scolastici individuati per il Covid -19 saranno in numero non inferiore a 2 per plesso scolastico e 
saranno in stretto contatto con il referente designato dal Dipartimento di Prevenzione ed il suo eventuale 
sostituto. 

Scenari prevedibili per la gestione di persone sintomatiche a scuola o comunque di casi e/o focolai che 
possono avere rapporti con l’Istituzione Scolastica: 

A) Alunno che presenta un aumento della temperatura corporea al di sopra di 37,5°C o un sintomo 
compatibile con COVID-19, in ambito scolastico 
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● L’operatore scolastico che viene a conoscenza di un alunno sintomatico deve avvisare il referente scolastico 
per COVID-19. 
●  Il referente scolastico per COVID-19 o altro componente del personale scolastico deve telefonare 
immediatamente ai genitori/tutore legale. 
●  Ospitare l’alunno in una stanza dedicata o in un’area di isolamento. 
●  Procedere all’eventuale rilevazione della temperatura corporea, da parte del personale scolastico 
individuato, mediante l’uso di termometri che non prevedono il contatto. 
●  Il minore non deve essere lasciato da solo ma in compagnia di un adulto che preferibilmente non deve 
presentare fattori di rischio per una forma severa di COVID-19 come, ad esempio, malattie croniche 
preesistenti (Nipunie Rajapakse et al 2020; Götzinger et al 2020) e che dovrà mantenere, ove possibile, il 
distanziamento fisico di almeno un metro e la mascherina chirurgica fino a quando l’alunno non sarà 
affidato a un genitore/tutore legale. 
●  Far indossare una mascherina chirurgica all’alunno se ha un’età superiore ai 6 anni e se la tollera. 
●  Dovrà essere dotato di mascherina chirurgica chiunque entri in contatto con il caso sospetto, compresi i 
genitori o i tutori legali che si recano in Istituto per condurlo presso la propria abitazione. 
●  Fare rispettare, in assenza di mascherina, l’etichetta respiratoria (tossire e starnutire direttamente su di un 
fazzoletto di carta o nella piega del gomito). Questi fazzoletti dovranno essere riposti dallo stesso alunno, 
se possibile, ponendoli dentro un sacchetto chiuso. 
●  Pulire e disinfettare le superfici della stanza o area di isolamento dopo che l’alunno sintomatico è tornato 
a casa. 
●  I genitori devono contattare il PLS/MMG per la valutazione clinica (triage telefonico) del caso. 
●  Il PLS/MMG, in caso di sospetto COVID-19, richiede tempestivamente il test diagnostico e lo comunica al 
DdP. 
●  Il Dipartimento di prevenzione provvede all’esecuzione del test diagnostico. 
●  Il Dipartimento di prevenzione si attiva per l'approfondimento dell'indagine epidemiologica e le procedure 
conseguenti. 
●  Se il test è positivo, si notifica il caso e si avvia la ricerca dei contatti e le azioni di sanificazione straordinaria 
della struttura scolastica nella sua parte interessata. Per il rientro in comunità bisognerà attendere la 
guarigione clinica (cioè la totale assenza di sintomi). La conferma di avvenuta guarigione prevede 
l’effettuazione di due tamponi a distanza di 24 ore l’uno dall’altro. Se entrambi i tamponi risulteranno 
negativi la persona potrà definirsi guarita, altrimenti proseguirà l’isolamento. Il referente scolastico COVID- 
19 deve fornire al Dipartimento di prevenzione l’elenco dei compagni di classe nonché degli insegnanti del 
caso confermato che sono stati a contatto nelle 48 ore precedenti l’insorgenza dei sintomi. I contatti stretti 
individuati dal Dipartimento di Prevenzione con le consuete attività di contact tracing, saranno posti in 
quarantena per 14 giorni dalla data dell’ultimo contatto con il caso confermato.  

Il DdP deciderà la strategia più adatta circa eventuali screening al personale scolastico e agli alunni. 
●  Se il tampone naso-oro faringeo è negativo, in paziente sospetto per infezione da SARS-CoV-2, a giudizio 
del pediatra o medico curante, si ripete il test a distanza di 2-3 gg. Il soggetto deve comunque restare a casa 
fino a guarigione clinica e a conferma negativa del secondo test. 
●  In caso di diagnosi di patologia diversa da COVID-19 (tampone negativo), il soggetto rimarrà a casa fino a 
guarigione clinica seguendo le indicazioni del PLS/MMG che redigerà una attestazione che il 
bambino/studente può rientrare scuola poiché è stato seguito il percorso diagnostico-terapeutico e di 
prevenzione per COVID-19 di cui sopra e come disposto da documenti nazionali e regionali. 

 

B) Alunno che presenta un aumento della temperatura corporea al di sopra di 37,5°C o un sintomo 
compatibile con COVID-19, presso il proprio domicilio 
●  L'alunno deve restare a casa. 
●  I genitori devono informare il PLS/MMG. 

● I genitori dello studente devono comunicare l’assenza scolastica per motivi di salute. 
●  Il PLS/MMG, in caso di sospetto COVID-19, richiede tempestivamente il test diagnostico e lo comunica al 
DdP. 
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●  Il Dipartimento di prevenzione provvede all’esecuzione del test diagnostico. 
●  Il Dipartimento di Prevenzione si attiva per l’approfondimento dell’indagine epidemiologica e le procedure 
conseguenti. 
●  Il DdP provvede ad eseguire il test diagnostico e si procede come indicato al paragrafo 2.1.1 
 

C) Operatore scolastico che presenta un aumento della temperatura corporea al di sopra di 37,5°C o un 
sintomo compatibile con COVID-19, in ambito scolastico 
●  Assicurarsi che l’operatore scolastico indossi, come già previsto, una mascherina chirurgica; invitare e ad 
allontanarsi dalla struttura, rientrando al proprio domicilio e contattando il proprio MMG per la valutazione 
clinica necessaria. Il Medico curante valuterà l’eventuale prescrizione del test diagnostico. 
●  Il MMG, in caso di sospetto COVID-19, richiede tempestivamente il test diagnostico e lo comunica al DdP. 
●  Il Dipartimento di prevenzione provvede all’esecuzione del test diagnostico. 
●  Il Dipartimento di Prevenzione si attiva per l’approfondimento dell’indagine epidemiologica e le procedure 
conseguenti. 
●  Il Dipartimento di prevenzione provvede all’esecuzione del test diagnostico e si procede come indicato al 
paragrafo 2.1.1 
●  In caso di diagnosi di patologia diversa da COVID-19, il MMG redigerà una attestazione che l’operatore può 
rientrare scuola poiché è stato seguito il percorso diagnostico-terapeutico e di prevenzione per COVID-19 
di cui al punto precedente e come disposto da documenti nazionali e regionali. 
●  Si sottolinea che gli operatori scolastici hanno una priorità nell’esecuzione dei test diagnostici. 
 

D) Operatore scolastico che presenta un aumento della temperatura corporea al di sopra di 37.5°C o un 
sintomo compatibile con COVID-19, al proprio domicilio 
●  L’operatore deve restare a casa. 
●  Informare il MMG. 
●  Comunicare l’assenza dal lavoro per motivi di salute, con certificato medico. 
●  Il MMG, in caso di sospetto COVID-19, richiede tempestivamente il test diagnostico e lo comunica al DdP. 
●  Il DdP provvede all’esecuzione del test diagnostico. 
●  Il DdP si attiva per l’approfondimento dell’indagine epidemiologica e le procedure conseguenti. 
●  Il DdP provvede ad eseguire il test diagnostico e si procede come indicato al paragrafo 2.1.1 
●  In caso di diagnosi di patologia diversa da COVID-19, il MMG redigerà una attestazione che l’operatore può 
rientrare scuola poiché è stato seguito il percorso diagnostico-terapeutico e di prevenzione per COVID-19 
di cui al punto precedente e come disposto da documenti nazionali e regionali. 
●  Si sottolinea che gli operatori scolastici hanno una priorità nell’esecuzione dei test diagnostici. 
 

E) Numero elevato di assenze in una classe 
●  Il referente scolastico per il COVID-19 deve comunicare al DdP se si verifica un numero elevato di assenze 
improvvise di studenti in una classe (es. 40%; il valore deve tenere conto anche della situazione delle altre 
classi) o di insegnanti. 
●  Il DdP effettuerà un’indagine epidemiologica per valutare le azioni di sanità pubblica da intraprendere, 
tenendo conto della presenza di casi confermati nella scuola o di focolai di COVID-19 nella comunità. 
 

F) Catena di trasmissione non nota 
Qualora un alunno risultasse contatto stretto asintomatico di un caso di cui non è nota la catena di trasmissione, 
il DdP valuterà l’opportunità di effettuare un tampone contestualmente alla prescrizione della quarantena. Il 
tampone avrà lo scopo di verificare il ruolo dei minori asintomatici nella trasmissione del virus nella comunità. 
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G) Alunno o operatore scolastico convivente di un caso 
Si sottolinea che qualora un alunno o un operatore scolastico fosse convivente di un caso, esso, su valutazione 
del DdP, sarà considerato contatto stretto e posto in quarantena. Eventuali suoi contatti stretti (esempio 
compagni di classe dell’alunno in quarantena), non necessitano di quarantena, a meno di successive valutazioni 
del DdP in seguito a positività di eventuali test diagnostici sul contatto stretto convivente di un caso. 
 

H) Alunno o operatore scolastico risultano SARS-CoV-2 positivi 

□  Effettuare una sanificazione straordinaria della scuola 
La sanificazione va effettuata se sono trascorsi 7 giorni o meno da quando la persona positiva ha visitato o 
utilizzato la struttura. 
● Chiudere le aree utilizzate dalla persona positiva fino al completamento della sanificazione. 
● Aprire porte e finestre per favorire la circolazione dell'aria nell’ambiente. 
● Sanificare (pulire e disinfettare) tutte le aree utilizzate dalla persona positiva, come uffici, aule, mense, 
bagni e aree comuni. 
● Continuare con la pulizia e la disinfezione ordinaria. 
□ Collaborare con il DdP 
In presenza di casi confermati COVID-19, spetta al DdP della ASL competente territorialmente di occuparsi 
dell’indagine epidemiologica volta ad espletare le attività di contact tracing (ricerca e gestione dei contatti). Per 
gli alunni ed il personale scolastico individuati come contatti stretti del caso confermato COVID-19 il DdP 
provvederà alla prescrizione della quarantena per i 14 giorni successivi all’ultima esposizione. 
Per agevolare le attività di contact tracing, il referente scolastico per COVID-19 dovrà: 
● fornire l’elenco degli studenti della classe in cui si è verificato il caso confermato; 
● fornire l’elenco degli insegnati/educatori che hanno svolto l’attività di insegnamento all’interno della classe 
in cui si è verificato il caso confermato; 
● fornire elementi per la ricostruzione dei contatti stretti avvenuti nelle 48 ore prima della comparsa dei 
sintomi e quelli avvenuti nei 14 giorni successivi alla comparsa dei sintomi. Per i casi asintomatici, 
considerare le 48 ore precedenti la raccolta del campione che ha portato alla diagnosi e i 14 giorni successivi 
alla diagnosi; 
● indicare eventuali alunni/operatori scolastici con fragilità; 
● fornire eventuali elenchi di operatori scolastici e/o alunni assenti. 
□  Elementi per la valutazione della quarantena dei contatti stretti e della chiusura di una parte o 
dell’intera scuola 
La valutazione dello stato di contatto stretto è di competenza del DdP e le azioni sono intraprese dopo una 
valutazione della eventuale esposizione. Se un alunno/operatore scolastico risulta COVID-19 positivo, il DdP 
valuterà di prescrivere la quarantena a tutti gli studenti della stessa classe e agli eventuali operatori scolastici 
esposti che si configurino come contatti stretti. La chiusura di una scuola o parte della stessa dovrà essere 
valutata dal DdP in base al numero di casi confermati e di eventuali cluster e del livello di circolazione del virus 
all’interno della comunità.  

Un singolo caso confermato in una scuola non dovrebbe determinarne la chiusura soprattutto se la trasmissione 
nella comunità non è elevata. Inoltre, il DdP potrà prevedere l’invio di unità mobili per l’esecuzione di 
test diagnostici presso la struttura scolastica in base alla necessità di definire eventuale circolazione del virus. 
 

I) Alunno o operatore scolastico contatto stretto di un contatto stretto di un caso 
Si sottolinea che, qualora un alunno o un operatore scolastico risultasse contatto stretto di un contatto stretto 
(ovvero nessun contatto diretto con il caso), non vi è alcuna precauzione da prendere a meno che il contatto 
stretto del caso non risulti successivamente positivo ad eventuali test diagnostici disposti dal DdP e che 
quest’ultimo abbia accertato una possibile esposizione. In quel caso si Applicheranno le indicazioni del DdP. 
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4.23  SORVEGLIANZA SANITARIA – MEDICO 
COMPETENTE – RLS 
 

La sorveglianza sanitaria prosegue rispettando le misure igieniche contenute nelle indicazioni del Ministero della 
Salute. Il medico competente collabora con Dirigente Scolastico e con il Rappresentante dei lavoratori per la 
sicurezza (RLS) nell’integrare e proporre tutte le misure di regolamentazione legate al Covid-19. 
In particolare, cura la sorveglianza sanitaria rispettando le misure igieniche contenute nelle indicazioni del 
Ministero della Salute; riguardo le modalità di effettuazione della sorveglianza sanitaria di cui all’art. 41 del D. 
Lgs. 81/2008, nonché sul ruolo del medico competente, si fa riferimento alla nota n. 14915 del Ministero della 
Salute del 29 aprile 2020 e alla Circolare del Ministero della Salute del 12 aprile 2021, n. 15127 (Indicazioni per la 
riammissione in servizio dei lavoratori dopo assenza per malattia Covid-19 correlata). 
 

In merito alla sorveglianza sanitaria eccezionale, come previsto dall’art. 83 del DL 34/2020 convertito nella 
legge n. 77/2020, la stessa è assicurata: 

 
a) attraverso il medico competente se già nominato per la sorveglianza sanitaria ex art. 41 del D. Lgs. 81/2008; 
b) attraverso un medico competente ad hoc nominato, per il periodo emergenziale, anche, ad esempio, 
prevedendo di consorziare più istituti scolastici; 
c) attraverso la richiesta ai servizi territoriali dell’INAIL, che vi provvedono con propri medici del lavoro 
 

 



37  

Il medico competente è coinvolto per le identificazioni dei soggetti con particolari situazioni di fragilità e per il 
reinserimento lavorativo di soggetti con pregressa infezione da COVID 19. 
La segnalazione di particolari fragilità e patologie attuali o pregresse dei lavoratori dell’Istituzione Scolastica 
saranno comunque trattate dal medico competente nel rispetto dell’attuale normativa in materia di privacy. 
I lavoratori con particolari condizioni di fragilità comunicheranno direttamente con il medico competente 
informati attraverso comunicazione effettuata dal Dirigente Scolastico 
Il mancato completamento dell’aggiornamento della formazione professionale e/o abilitante entro i termini 
previsti, per tutto il personale scolastico addetto alle emergenze, in materia di salute e sicurezza nei luoghi di 
lavoro, dovuto all’emergenza in corso e quindi per causa di forza maggiore, ove previsto dalla legislazione 
vigente, non comporta l’impossibilità a continuare lo svolgimento dello specifico ruolo (a titolo esemplificativo: 
l’addetto all’emergenza/antincendio, al primo soccorso). 
 

4.24  SUPPORTO PSICOLOGICO 

 

L’Istituzione Scolastica, conformemente alle prescrizioni del’ISS promuove il supporto psicologico per il 
personale scolastico e per gli studenti rappresenta una misura di prevenzione precauzionale indispensabile per 
una corretta gestione dell’anno scolastico. 
Con riferimento alle indicazioni di cui al Rapporto ISS COVID-19 N° 58/2000 si intraprenderanno azioni di 
● rafforzamento degli spazi di condivisione e di alleanza tra Scuola e Famiglia, anche a distanza; 
● ricorso ad azioni di supporto psicologico in grado di gestire sportelli di ascolto e di coadiuvare le attività del 
personale scolastico nella applicazione di metodologie didattiche innovative (in presenza e a distanza) e 
nella gestione degli alunni con disabilità e di quelli con DSA o con disturbi evolutivi specifici o altri bisogni 
educativi speciali, per i quali non sono previsti insegnanti specializzati di sostegno. 
Il supporto psicologico sarà coordinato dagli Uffici Scolastici Regionali e dagli Ordini degli Psicologi regionali e 
potrà essere fornito, anche mediante accordi e collaborazioni tra istituzioni scolastiche, attraverso specifici 
colloqui con professionisti abilitati alla professione psicologica e psicoterapeutica, effettuati in presenza o a 
distanza, nel rispetto delle autorizzazioni previste e comunque senza alcun intervento di tipo clinico. 
 

4.25  ALUNNI – GESTIONE “SOGGETTI FRAGILI” 

Al rientro degli alunni dovrà essere presa in considerazione la presenza di “soggetti fragili” esposti a un rischio 
potenzialmente maggiore nei confronti dell’infezione da COVID-19. 
Le specifiche situazioni degli alunni in condizioni di fragilità saranno valutate in raccordo con il Dipartimento di 
prevenzione territoriale ed il pediatra/medico di famiglia, fermo restando l’obbligo per la famiglia stessa di 
rappresentare tale condizione alla scuola in forma scritta e documentata. 

4.26  COMMISSIONE TECNICA D’ISTITUTO – GESTIONE 
EMERGENZA EPIDEMIOLOGICA VIRUS COVID -19 
Al fine di monitorare l’applicazione delle misure descritte il Dirigente scolastico costituisce una apposita 
commissione, con il coinvolgimento dei soggetti coinvolti nelle iniziative per il contrasto della diffusione del 
COVID-19. Tale commissione è presieduta dal Dirigente scolastico. 
Il Presidente ha facoltà di invitare alle sedute, a titolo consultivo, altre funzioni operanti in materia nel territorio, 
specialisti ed esperti di cui si dovesse ravvisare l’opportunità in relazione alla trattazione dei punti posti 
all’ordine del giorno. 

4.27  AGGIORNAMENTO DEL PROTOCOLLO 

Le regole previste nel presente protocollo di regolamentazione delle misure per il contrasto e il contenimento 
del Virus COVID-19 in stato di emergenza sanitaria saranno periodicamente verificate e/o aggiornate in seguito 
all’evoluzione della situazione sanitaria e normativa. 
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ALLEGATO A | OPUSCOLO INFORMATIVO 
 
ALLEGATO A – OPUSCOLO INFORMATIVO 
Fonte: Ministero della salute – www.salute.gov.it 
 
I coronavirus (CoV) sono un’ampia famiglia di virus respiratori che possono causare malattie da lievi a 
moderate, dal comune raffreddore a sindromi respiratorie come la MERS (sindrome respiratoria 
mediorientale, Middle East respiratory syndrome) e la SARS (sindrome respiratoria acuta grave, Severe acute 
respiratory syndrome). Sono chiamati così per le punte a forma di corona che sono presenti sulla loro 
superficie. 
I coronavirus sono comuni in molte specie animali (come i cammelli e i pipistrelli) ma in alcuni casi, se pur 
raramente, possono evolversi e infettare l’uomo per poi diffondersi nella popolazione. Un nuovo coronavirus è 
un nuovo ceppo di coronavirus che non è stato precedentemente mai identificato nell'uomo. In particolare 
quello denominato provvisoriamente all'inizio dell'epidemia 2019-nCoV, non è mai stato identificato prima di 
essere segnalato a Wuhan, Cina a dicembre 2019. 
Nella prima metà del mese di febbraio l'International Committee on Taxonomy of Viruses (ICTV), che si occupa 
della designazione e della denominazione dei virus (ovvero specie, genere, famiglia, ecc.), ha assegnato al 
nuovo coronavirus il nome definitivo: "Sindrome respiratoria acuta grave coronavirus 2" (SARS-CoV-2). Ad 
indicare il nuovo nome sono stati un gruppo di esperti appositamente incaricati di studiare il nuovo ceppo di 
coronavirus. 
Secondo questo pool di scienziati il nuovo coronavirus è fratello di quello che ha provocato la Sars (SARS-CoVs), 
da qui il nome scelto di SARS-CoV-2. Il nuovo nome del virus (SARS-Cov-2) sostituisce quello precedente (2019-
nCoV). Sempre nella prima metà del mese di febbraio (precisamente l'11 febbraio) l'OMS ha annunciato che la 
malattia respiratoria causata dal nuovo coronavirus è stata chiamata COVID-19. La nuova sigla è la sintesi dei 
termini COrona VI-rus D-isease e dell'anno d'identificazione, 2019. 
 
Sintomi 
I sintomi più comuni di un’infezione da coronavirus nell’uomo includono febbre, tosse, difficoltà respiratorie. 
Nei casi più gravi, l'infezione può causare polmonite, sindrome respiratoria acuta grave, insufficienza renale e 
persino la morte. In particolare: 
I coronavirus umani comuni di solito causano malattie del tratto respiratorio superiore da lievi a moderate, 
come il comune raffreddore, che durano per un breve periodo di tempo. I sintomi possono includere: 
- naso che cola 
- mal di testa 
- tosse 
- gola infiammata 
- febbre 
- una sensazione generale di malessere. 
 
Come altre malattie respiratorie, l’infezione da nuovo coronavirus può causare sintomi lievi come raffreddore, 
mal di gola, tosse e febbre, oppure sintomi più severi quali polmonite e difficoltà respiratorie. Raramente può 
essere fatale. Le persone più suscettibili alle forme gravi sono gli anziani e quelle con malattie pre-esistenti, 
quali diabete e malattie cardiache. 
Dato che i sintomi provocati dal nuovo coronavirus sono aspecifici e simili a quelli del raffreddore comune e 
del virus dell’influenza è possibile, in caso di sospetto, effettuare esami di laboratorio per confermare la 
diagnosi. 
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Trasmissione 
Il nuovo coronavirus è un virus respiratorio che si diffonde principalmente attraverso il contatto con le 
goccioline del respiro delle persone infette ad esempio tramite: 
la saliva, tossendo e starnutendo; 
contatti diretti personali; 
le mani, ad esempio toccando con le mani contaminate (non ancora lavate) bocca, naso o occhi. 
In rari casi il contagio può avvenire attraverso contaminazione fecale. 
 
Normalmente le malattie respiratorie non si trasmettono con gli alimenti, che comunque devono essere 
manipolati rispettando le buone pratiche igieniche ed evitando il contatto fra alimenti crudi e cotti. 
 
Nuovo coronavirus: il punto sui meccanismi di trasmissione 
Secondo i dati attualmente disponibili, le persone sintomatiche sono la causa più frequente di diffusione del 
virus. L’OMS considera non frequente l’infezione da nuovo coronavirus prima che sviluppino sintomi. 
Il periodo di incubazione varia tra 2 e 12 giorni; 14 giorni rappresentano il limite massimo di precauzione. 
La via di trasmissione da temere è soprattutto quella respiratoria, non quella da superfici contaminate. E’ 
comunque sempre utile ricordare l’importanza di una corretta igiene delle superfici e delle mani. Anche l’uso di 
detergenti a base di alcol è sufficiente a uccidere il virus. Per esempio disinfettanti contenenti alcol (etanolo) al 
75% o a base di cloro all’1% (candeggina). Le malattie respiratorie normalmente non si trasmettono con gli 
alimenti. Anche qui il rispetto delle norme 
igieniche è fondamentale. 
 
Trattamento 
Non esiste un trattamento specifico per la malattia causata da un nuovo coronavirus e non sono disponibili, al 
momento, vaccini per proteggersi dal virus. Il trattamento è basato sui sintomi del paziente e la terapia di 
supporto può essere molto efficace. Terapie specifiche sono in fase di studio. 
 
Prevenzione 
È possibile ridurre il rischio di infezione, proteggendo se stessi e gli altri, seguendo alcuni accorgimenti: 
 
Proteggi te stesso 
Lavati spesso le mani con acqua e sapone o con soluzione alcolica (dopo aver tossito/starnutito, dopo aver 
assistito un malato, prima durante e dopo la preparazione di cibo, prima di mangiare, dopo essere andati in 
bagno, dopo aver toccato animali o le loro deiezioni o più in generale quando le mani sono sporche in 
qualunque modo). 
In ambito assistenziale (ad esempio negli ospedali) segui i consigli degli operatori sanitari che forniscono 
assistenza. 
Non è raccomandato l’utilizzo generalizzato di mascherine chirurgiche in assenza di sintomi. 
 
Proteggi gli altri 
Se hai una qualsiasi infezione respiratoria copri naso e bocca quando tossisci e/o starnutisci (gomito 
interno/fazzoletto);  
Se hai usato un fazzoletto buttalo dopo l’uso; 
Lavati le mani dopo aver tossito/starnutito. 
 
L’Organizzazione Mondiale della Sanità raccomanda di indossare una mascherina solo se sospetti di aver 
contratto il nuovo coronavirus e presenti sintomi quali tosse o starnuti o se ti prendi cura di una persona con 
sospetta infezione da nuovo coronavirus (viaggio recente in Cina e sintomi respiratori). In tal caso contatta il 
numero gratuito 1500 istituito dal Ministero della salute. 
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Cosa posso fare per proteggermi? 
Mantieniti informato sulla diffusione dell’epidemia, disponibile sul sito dell'OMS e adotta le seguenti misure di 
protezione personale: 
 
● lavati spesso le mani con acqua e sapone o con soluzioni a base di alcol per eliminare il virus dalle tue mani 
 
● mantieni una certa distanza – almeno un metro – dalle altre persone, in particolare quando tossiscono o 
starnutiscono o se hanno la febbre, perché il virus è contenuto nelle goccioline di saliva e può essere trasmesso 
col respiro a distanza ravvicinata 
 
●	evita di toccarti occhi, naso e bocca con le mani se presenti febbre, tosse o difficoltà respiratorie e hai 
viaggiato di recente in Cina o se sei stato in stretto contatto con una persona ritornata dalla Cina e affetta da 
malattia respiratoria. 
 
● se presenti febbre, tosse o difficoltà respiratorie e hai viaggiato di recente in Cina o se sei stato in stretto 
contatto con una persona ritornata dalla Cina e affetta da malattia respiratoria segnalalo al numero gratuito 
1500, istituito dal Ministero della salute. Ricorda che esistono diverse cause di malattie respiratorie e il nuovo 
coronavirus può essere una di queste. Se hai sintomi lievi e non sei stato recentemente in Cina o non sei stato 
in contatto con persone contagiate in Italia o non sei stato in zone ad alta diffusione del contagio, rimani a casa 
fino alla risoluzione dei sintomi applicando le misure di igiene, che comprendono l’igiene delle mani (lavare 
spesso le mani con acqua e sapone o con soluzioni alcoliche) e delle vie respiratorie (starnutire o tossire in un 
fazzoletto o con il gomito flesso, utilizzare una mascherina e gettare i fazzoletti utilizzati in un cestino chiuso 
immediatamente dopo l'uso e lavare le mani). 
 
● Per quanto sia difficile, per quanto sia uno sforzo, evita situazioni di aggregazione, sia sul lavoro 
(macchinetta del caffè o altre situazioni di pausa collettiva) sia fuori dal lavoro (cinema, stadio, museo, teatro 
ecc.), almeno fino a quando l’emergenza in Italia non sarà rientrata. 
 
Se presenti sintomi come quelli descritti, informa immediatamente il Datore di lavoro se ti trovi al lavoro. 
Altrimenti fai una telefonata in azienda prima di andare al lavoro, se ti trovi a casa. 
 
In base ai contenuti delle attuali leggi in vigore, il lavoratore è pregato di segnalare spontaneamente al Datore 
di Lavoro di essere transitato o di aver sostato nei Comuni oggetto di ordinanza a decorrere dal 1 Febbraio 
2020 (cfr. DPCM 23/02/2020 Art.2). Inutile riportare in questa sede i Comuni di cui sopra, poiché in continua 
evoluzione. 
 
Rimani aggiornato con i siti ufficiali. Ne conseguirà che il lavoratore avrà l’obbligo privato di segnalare tale 
condizione al Dipartimento di prevenzione dell’azienda sanitaria competente per territorio, ai fini 
dell’adozione, da parte dell’autorità competente, di ogni misura necessaria, ivi compresa la permanenza 
domiciliare fiduciaria con sorveglianza attiva. 
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ALLEGATO B | SCHEDA DI CONSEGNA D.P.I. 
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ALLEGATO C | DPI 
 
 

 
 

ALLEGATO C1 | ISTRUZIONI PER L’USO DELLE 
MASCHERINE 
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ALLEGATO D | INFORMATIVA ADDETTI AL PRIMO 
SOCCORSO 
 
Quanto riportato integra l’informativa per i lavoratori e riportano le procedure di emergenza sanitaria da 
adottare in caso di sospetto COVID-19. 
Si raccomanda l’uso dei DPI come indicato nella gestione di ogni scenario. 
 
Si riportano di seguito i criteri per inquadrare i contatti stretti, evidenziando che collegamento 
epidemiologico (considerando sia la diffusione globale, sia la diffusione locale) può essere avvenuto entro un 
periodo di 14 giorni prima dell’insorgenza della malattia nel caso in esame: 

● una persona che vive nella stessa casa di un caso di COVID-19; 
● una persona che ha avuto un contatto fisico diretto con un caso di COVID-19 (es. stretta di mano); 
● una persona che ha avuto un contatto diretto non protetto con le secrezioni di un caso di COVID- 
19 (es. toccare a mani nude fazzoletti di carta usati); 
● una persona che ha avuto un contatto diretto (faccia a faccia) con un caso di COVID-19, a distanza 

minore di 2 metri e di durata maggiore di 15 minuti; 
● una persona che si è trovata in un ambiente chiuso (es. aula, sala riunioni, sala d’attesa, veicolo) 
con un caso di COVID-19 per almeno 15 minuti, a distanza minore di 2 metri; 
● un operatore sanitario o altra persona che fornisce assistenza diretta ad un caso di COVID- 
19 o personale di laboratorio addetto alla manipolazione di campioni di un caso di COVID- 
19 senza l’impiego dei dispositivi di protezione individuale (DPI) raccomandati o mediante l’utilizzo 

di DPI non idonei; 
● una persona che abbia viaggiato seduta in aereo nei due posti adiacenti, in qualsiasi direzione, di 
un caso di COVID-19, i compagni di viaggio o le persone addette all’assistenza e i membri 
dell’equipaggio addetti alla sezione dell’aereo dove il caso indice era seduto (qualora il caso indice 

abbia una sintomatologia grave o abbia effettuato spostamenti all’interno dell’aereo 

determinando una maggiore esposizione dei passeggeri, considerare come contatti stretti tutti i 
passeggeri seduti nella stessa sezione dell’aereo o in tutto l’aereo). 
Sono definiti i seguenti scenari che integrano le misure del primo soccorso con riferimento al Rapporto ISS 
Covid-19 n° 58 e alla circolare del 05/06/020 “Indicazioni nazionali per il contenimento del contagio da SARS-
CoV-2 nelle operazioni di primo soccorso e per la formazione dei soccorritori” 
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ALLEGATO E  | INFOGRAFICA E CARTELLI

Di seguito è riportata la segnaletica per l’applicazione del presente protocollo che può essere 

stampata e utilizzata secondo necessità. 

 
● Allegato 4 DPCM 26/04/2020
 
● Depliant informativo per il contrasto e il contenimento della diffusione del virus COVID 19 negli 
ambienti di lavoro 

 Accesso riservato ai fornitori esterni

 Dieci comportamenti da seguire

 Alcune semplici raccomandazioni per contenere il contagio da Coronavirus

 Postazione controllo della temperatura

 Regole da seguire per fare la raccolta differenziata e misure igienico

 Corretto lavaggio delle mani

 No assembramento 

 Evitare affollamenti infila

 Mantenere la distanza di 1m

 Uso Ascensore 

 Lavare le mani 

 Igienizzare le mani 

 Coprire la bocca e il naso

 No abbracci e strette di mani

 Disinfettare le superfici 

 Soccorsi. 
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INFOGRAFICA E CARTELLI 

Di seguito è riportata la segnaletica per l’applicazione del presente protocollo che può essere 

stampata e utilizzata secondo necessità. La segnaletica proposta è la seguente:

Allegato 4 DPCM 26/04/2020 

il contrasto e il contenimento della diffusione del virus COVID 19 negli 

Accesso riservato ai fornitori esterni 

Dieci comportamenti da seguire 

Alcune semplici raccomandazioni per contenere il contagio da Coronavirus

della temperatura 

Regole da seguire per fare la raccolta differenziata e misure igienico

Corretto lavaggio delle mani 

Evitare affollamenti infila 

Mantenere la distanza di 1m 

Coprire la bocca e il naso 

No abbracci e strette di mani 

 

          

 

Di seguito è riportata la segnaletica per l’applicazione del presente protocollo che può essere 

è la seguente: 

il contrasto e il contenimento della diffusione del virus COVID 19 negli 

Alcune semplici raccomandazioni per contenere il contagio da Coronavirus 

Regole da seguire per fare la raccolta differenziata e misure igienico-sanitarie 
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ALLEGATO  |  DPCM 26 aprile2020  
 

Misure igienico-sanitarie 
1. Lavarsi spesso le mani; 
2. Evitare il contatto ravvicinato con persone che soffrono di infezioni respiratorie 
acute; 
3. Evitare abbracci e strette di mano; 
4. Mantenere, nei contatti sociali, una distanza interpersonale di almeno un metro; 
5. Praticare l’igiene respiratoria (starnutire e/o tossire in un fazzoletto evitando il 
contatto delle mani con le secrezioni respiratorie); 
6. Evitare l’uso promiscuo di bottiglie e bicchieri; 
7. Non toccarsi occhi, naso e bocca con le mani; 
8. Coprirsi bocca e naso se si starnutisce o tossisce; 
9. Non prendere farmaci antivirali e antibiotici, a meno che siano prescritti dal medico; 
10. Pulire le superfici con disinfettanti a base di cloro o alcol; 
11. E’ fortemente raccomandato in tutti i contatti sociali, utilizzare protezioni delle vie 
respiratorie come misura aggiuntiva 

 
Depliant informativo per il contrasto e il contenimento della diffusione del virus 
COVID 19 negli ambienti di lavoro 
 
A tutti i lavoratori e a chiunque entri a scuola è fatto obbligo di 
● rimanere al proprio domicilio in presenza di febbre (oltre 37.5°) o altri sintomi influenzali e di chiamare il 
proprio medico di famiglia e l’autorità sanitaria 
●  non poter fare ingresso o non poter permanere a scuola e di doverlo dichiarare tempestivamente laddove, 
anche successivamente all’ingresso, sussistano le condizioni di pericolo (sintomi di influenza, temperatura, 
provenienza da zone a rischio o contatto con persone positive al virus nei 14 giorni precedenti, etc) in cui i 
provvedimenti dell’Autorità impongono di informare il medico di famiglia e l’Autorità sanitaria e di rimanere al 
proprio domicilio 
●  rispettare tutte le disposizioni del datore di lavoro nel fare accesso a scuola, in particolare: 
- mantenere la distanza di sicurezza di un metro tra le persone 
- osservare le regole di igiene delle mani e tenere comportamenti corretti sul piano dell’igiene 
-  mantenere aperte le porte di ingresso ai piani e le porte delle stanze a meno di riunioni riservate 
- non richiedere la consegna di alcun genere alimentare 
●  informare tempestivamente e responsabilmente il datore di lavoro della presenza di qualsiasi sintomo 
influenzale durante l’espletamento della prestazione lavorativa, avendo cura di rimanere ad adeguata distanza 
dalle persone presenti 
 
È IN OGNI CASO VIETATO L’ACCESSO A CHI, NEGLI ULTIMI 14 GIORNI, ABBIA AVUTO CONTATTI CON 
SOGGETTI RISULTATI POSITIVI AL COVID19 O PROVENGA DA ZONE A RISCHIO SECONDO LE INDICAZIONI 
DELL’OMS 
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ALLEGATO F  | INFORMATIVA PRIVACY 
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ALLEGATO G | AUTODICHIARAZIONE 
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ALLEGATO H | REGISTRO GIORNALIERO DEGLI ACCESSI 
ESTERNI 

 

 
 

ALLEGATO I | REGISTRO SEGNALAZIONE TEMPERATURA 
RILEVATA SUPERIORE A 37.5° 
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ALLEGATO J | REGISTRO DI CONTROLLO OPERAZIONI DI 
PULIZIA – DISINFEZIONE – SANIFICAZIONE (PULIZIA + 
SANIFICAZIONE) 

 

 
 

_____________________________ 
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