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1. PREMESSA

Il Datore di lavoro / Dirigente scolastico ha predisposto, in collaborazione con il Responsabile del Servizio di

Prevenzione e Protezione, il Medico Competente, il Rappresentante dei Lavoratori per la Sicurezza, la

presente Appendice che integra il Documento di Valutazione dei Rischi (DVR) con la valutazione del rischio

biologico generico derivante da Covid_19 negli ambienti scolastici.

Il Protocollo per il contrasto e il contenimento della diffusione del virus CO VID_19 riassume le misure e/o azioni

che sono state adottate al fine di:

- garantire adeguate misure per il contrasto € il contenimento della diffusione del virus COVID_19

- tutelare |a salute della comunita scolastica coinvolta (personale docente e non docente, bambini e famiglie)
durante lo svolgimento delle attivita in presenza

- assolvere agli obblighi richiesti dal legislatore e dall'Autorita sanitaria.

In particolare, considerato che il COVID_19 rappresenta un rischio biologico generico, per il quale occorre
adottare misure uguali per tutta la popolazione scolastica (bambini, docenti, non docenti, genitori), il Protocollo
per il contrasto e il contenimento delia diffusione del virus COVID_19 contiene le misure e/o azioni che
seguono la logica della precauzione e attuano le prescrizioni del legislatore e le indicazioni dell'Autorita
sanitaria.

1.1 Aggiornamenti

Dal momento che il quadro delle conoscenze e la situazione sociale sono entrambe in mutamento, vi sono
aspetti del presente documento (Appendice al Documento di Valutazione dei Rischi: Valutazione del rischio
biologico generico derivante da Covid_19 - Protocollo per il contrasto e il contenimento della diffusione del
virus Covid-19) che verranno aggiornati con il progressivo avanzare delle evidenze scientifiche, del contesto
sociale nonché dell'evolversi della normativa in materia Covid_19.

Sia la Valutazione del rischio biologico generico derivante da Covid_19 che il Protocollo per il contrasto e il
contenimento della diffusione del virus Covid-19 si basano sui dati e le evidenze pit consolidate fino al
momento della revisione con data certa.

Atal proposito, nel citare questo documento, & importante fare riferimento alla versione con data certa.

Una ricognizione costante della normativa e della letteratura specialistica consentira di modificare al bisogno le
parti pertinenti del presente documento.
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6. IDENTIFICAZIONE DEL PERICOLO (fonti: www.who.org e per il contesto italiano WWW.iss, it)

Il $ gennaio 2020 I'Organizzazione Mondiale della Sanita (OMS) ha dichiarato che le autorita sanitarie cinesi
hanno individuato un nuovo ceppo di coronavirus mai identificato prima nell'uomo, classificato ufficialmente con
il nome di SARS-CoV-2. Il virus & associato a un focolaio di casi di polmonite registrati a partire dal 31
dicembre 2019 nella cittd di Wuhan, nella Cina centrale. L'11 febbraio, I'OMS ha annunciato che la malattia
respiratoria causata dal nuovo coronavirus & stata chiamata COVID-19,

Il 30 gennaio, I'lstituto Superiore di Sanita (ISS) ha confermato i primi due casi di infezione da COVID- 19 in
ltalia e il 21 febbraio ha confermato il primo caso autoctono in ltalia.

L'11 marzo 2020 I'OMS ha dichiarato che il focolaio internazionale da COVID-19 pud essere considerato una
pandemia a causa della velocita e della dimensione del contagio.

7. MODALITA DI TRASMISSIONE DEL COVID_19 (fonte: Ministero della Salute -

www.salute.gov.it)

| coronavirus appartengono ad una vasta famiglia di virus noti per causare malattie che vanno dal comune
raffreddore a malattie pit gravi come la Sindrome respiratoria mediorientale (MERS, Middle East Respiratory
Syndrome) e la Sindrome respiratoria acuta grave (SARS, Severe Acute Respiratory Syndrome).

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

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

Ad 0ggi, sette coronavirus hanno dimostrato di essere in grado di infettare I'uomo, tra questi if pit recente é il
SARS-CoV-2, cosi denominato poiché ‘fratello’ del SARS-CoVs responsabile della Sindrome respiratoria acuta,
poi ribattezzato COVID-19 da CO-rona Vl-rus D-isease e anno di identificazione 2019.

I sintomi pit comuni sono costituiti da febbre, stanchezza e tosse secca.

Alcune persone possono presentare indolenzimento e dolori muscolari, congestione nasale, naso che cola, mal
di gola o diarrea. Questi sintomi sono generalmente lievi e iniziano gradualmente.

Recentemente sono state segnalati come sintomi legati all'infezione da Covid-19, I'anosmialiposmia (perdita/
diminuzione dell'olfatto) e, in alcuni casi 'ageusia (perdita del gusto).

Nei casi piu gravi, linfezione pud causare polmonite, sindrome respiratoria acuta grave, insufficienza renale e
persino la morte,

Alcune persone si infettano ma non sviluppano alcun sintomo. Generalmente nei bambini e nei giovani adulti i
sintomi sono lievi e a inizio lento.

Circa 1 persona su 5 con COVID-19 si ammala gravemente e presenta difficolta respiratorie, richiedendo il
ricovero in ambiente ospedaliero.

Le persone anziane e quelle con malattie preesistenti, come ipertensione, malattie cardiache o diabete e i
pazienti immunodepressi (per patologia congenita o acquisita o in trattamento con farmaci immunosoppressory,
frapiantati) hanno maggiori probabilita di sviluppare forme gravi di malattia.

Periodo di incubazione

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 giomi,
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Trasmissione

It nuovo coronavirus SARS-CoV-2 & 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 (contatto ravvicinato, per inalazione di goccioline prodotte da una persona
infetta)

- tramite contatto con superfici contaminate dal virus

- le mani, ad esempio toccando con le mani contaminate (non ancora lavate) bocca, naso 0 occhi.

In rari casi il contagio pud avvenire attraverso contaminazione fecale.

Bio-aerosol
X Aerotrasportato
Persona infetta i e & X Y
; Goccioline ‘el L ’
- A b . s ee
« ' e o o . ,-:.J oS
. év__- B f.;._ | ;% . : Goccicline
. . L J » ..
% S0 ve “ 53 i Contatto diretto
4 |
. L] o

La trasmissione delle infezioni da coronavirus, incluso il SARS-CoV-2, avviene soprattutto attraverso droplets,
goccioline di diametro 2 5 pm, che originano dagli atti del respirare, parlare, tossire e starnutire.

La parte piu pesante delle goccioline (droplet) emesse da un infetto starnutendo, tossendo, parlando o
respirando si deposita su superfici comuni come maniglie, tavoli o altro, venendo poi a contatto con altre
persone, che potrebbero infettarsi toccandosi occhi, naso o bocca con le mani contaminate. La parte piu
piccola, invece, tende a rimanere in sospensione in aria per diverso tempo formando un bioaerosol.

Per le loro dimensioni i droplets viaggiano nell'aria per brevi distanze, generalmente inferiori a un metro, e
possono direttamente raggiungere soggetti suscettibili nelle immediate vicinanze, come anche depositarsi su
oggetti o superfici che diventano quindi fonte di diffusione del virus. Infatti, in questo caso, le mani che sono
venute in contatto con gli oggetti cosi contaminati possono costituire veicolo di trasmissione per contatto
indiretto quando toccano le mucose di bocca, naso e occhi. Dati sperimentali® pil recenti relativi alla
persistenza del virus SARS-CoV-2 sono riportati nella Tabella 1 seguente: tuttavia bisogna considerare che |
dati in essa riportati, essendo generati da condizioni sperimentali. devono essere interpretati con cautela,
tenendo anche conto del fatto che la presenza di RNA virale non indica necessariamente che il virus sia vitale
e potenzialmente infettivo.

Tabella 1

Superfici Particelle virali infettanti Particelle virali infettanti
rilevate fino a non rilevate dopo
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Il contagio avviene principalmente a causa delle goccioline pesanti, per contatto diretto o una volta depositate
su superfici comuni,

Al momento non & chiaro quanto la quota di trasmissione via aerosol sia significativa, ma considerando la sua
permanenza per lungo tempo in aria e il comportamento analogo di altri virus anch'esso & preso in
considerazione come concreta fonte di rischio seguendo un criterio di massima sicurezza.

Normalmente le malattie respiratorie non si tramettono con gl alimenti, che comunque devono essere
manipolati rispettando le buone pratiche igieniche ed evitando il contatto fra alimenti crudi e cotti.

La principale via di trasmissione del virus, secondo I'OMS, in base ai dati attuali disponibili, avviene
attraverso il contatto stretto con persone sintomatiche. E ritenuto possibile, sebbene in casi rari, che
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persone nelle fasi prodromiche della malattia, e quindi con sintomi assenti o molto lievi, possano trasmettere il
virus.

Corretta igiene delle mani e delle superfici

La via di trasmissione da temere é soprattutto quella respiratoria, non quella da superfici contaminate.

ani. Anche 'uso

di detergenti a base di alcol & sufficiente a uccidere il virus.

Mani

Se non sono disponibili acqua e sapone, & possibile utilizzare anche un disinfettante per mani a base di alcol
{concentrazione di alcol di almeno il 70%).

Superfici

L'utilizzo di semplici disinfettanti & in grado di uccidere il virus annullande la sua capacita di infettare le
persone, per esempio disinfettanti contenenti alcol (etanolo) al 70% o a base di cloro alf0,1% (candeggina).

Le malattie respiratorie normalmente non si trasmettono con gli alimenti. Anche qui il rispetto delle norme
igieniche & comunque fondamentale.

Trattamento

Non esiste al momento un trattamento specifico per la malattia causata dal nuovo coronavirus e, sempre al
momento, non sono disponibili vaccini in grado di proteggere dal virus. |l trattamento & basato sui sintomi del
paziente e la terapia di supporto pud essere molto efficace. Terapie specifiche e vaccini sono in fase di studio.

I g i s,
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Prevenzione

E possibile ridurre il rischio di infezione, proteggendo se stessi e gli altri, seguendo le principali norme di igiene,
collaborando all'attuazione delle misure di isolamento e quarantena in caso di contagio, seguendo le
indicazioni delle autorita sanitarie.
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L'OMS ha raccomandato I'uso della mascherina soltanto in situazioni a rischio (sintomi respiratori o cura di
persona malata), ma attualmente & diffusa la convinzione che indossare la mascherina costituisca una delle
principali misure di prevenzione unitamente al lavaggio delle mani e al distanziamento interpersonale,

8. LINEE GUIDA GENERALI I.S.S. E O.M.S.

Come linee guida generali per prevenire il contagio e limitare linfezione, I'lstituto Superiore di Sanita e

I'Organizzazione Mondiale della Sanita raccomandano di:

- lavarsi spesso le mani con acqua e sapone o con una soluzione a base di alcool, soprattutto dopo
essere entrati in contatto con superfici comuni come maniglie, tavoli comuni, pulsanti per accendere/
spegnere la luce efo per ascensori 0 altro. A tal proposito devono essere messi a disposizione dispenser di
gel disinfettante

- evitare strette di mano o contatti ravvicinati con altre persone

- mantenere, nei contatti sociali, di una distanza interpersonale di almeno un metro

- favorire lo smartworking ove tecnicamente possibile

- preferire lo svolgimento via web di riunioni, corsi di formazione e altre attivita che coinvolgono la
presenza di molte persone

- non toccarsi occhi, naso € bocca con le mani

- coprirsi bocca e naso se si starnutisce o tossisce, possibilmente con un fazzoletto menouso, ed evitare il
contatto delle mani con le secrezioni respiratorie

- pulire le superfici con disinfettanti a base di cloro o alcol

- usare la mascherina quando si & a contatto con altre persone o durante lo stazionamento in aree comuni,
luoghi pubblici, mezzi di trasporto pubblici, ecc.

- misurare la temperatura corporea all'entrata degli edifici pubblici, con allontanamento preventivo di coloro
che presentano una temperatura superiore ai 37,5 gradi.

Per quanto riguarda la distanza da mantenere con altre persone, generalmente indicata come un melro, sono
attualmente in corso molti studi sull'effettiva portata di contagio del virus, che si attesterebbe fino a 4 m in
condizioni normali e addirittura fino a 6 in presenza di correnti d'aria. In via precauzionale & consigliabile
mantenere, se possibile, una distanza di almeno 2 metri

9. RACCOMANDAZIONI SULLA SANIFICAZIONE DEGLI AMBIENTI

Per il contrasto e il contenimento della diffusione del virus Covid-19 & necessario che venga effettuata la
“pulizia/sanificazione giornaliera” di locali, ambienti, postazioni, aree di lavoro, aree comuni, ecc..., in
particolare le superfici toccate pit di frequente come ad esempio: porte, maniglie, finestre, vetri, tavoli,
interruttori della luce, servizi igienici, rubinetti, lavandini, scrivanie, banchi, sedie, tasti tastiere, telecomandi,

stampanti, ecc....

Estratto da:

Istituto Superiore di Sanita

Raccomandazioni ad interim sulla sanificazione di strutture non sanitarie nell'attuale emergenza COVID-19;
superfici, ambienti interni e abbigliamento. Versione del 15 maggio 2020. Gruppo di Lavoro ISS Biocidi COVID-
18 2020, 28 p. Rapporto ISS COVID-19 n. 25/2020. Organismi nazionali ed internazionali e i dati derivanti
dai PMC attualmente autorizzati suggeriscono, come indicazioni generali per la disinfezione delle superfici, a
seconda della matrice interessata, i principi attivi riportati in Tabella 1.

Tabella 1.  Principi attivi per la disinfezione delle superfici suggeriti da Organismi nazionali e internazionali
e derivanti dai PMC attualmente autorizzati

Superficie Detergente

Superfici in pielra, metaliche o Detergente neutro e disinfettante virucida - sodio ipoclorito 0.1 % o etanolo
in vetro escluso il legno (alcol etilico) al 70% o altra concentrazione, purché sia specificato virucida

Superfict in legno Detergente neutro e disinfettante virucida (contro 1 virus) a base di etanolo
(70%) o ammoni quaternar (es. cloruro di benzalconio; DDAC)

Servizi Pulizia con detergente e disinfezione con disinfettante a base di sodio ipoclorito
almeno allo 0.1% sodio ipoclorito

Tessil (es cotone, lino) Lavaggio con acqua calda (70°C-90°C) e normale detersivo per bucato: in
alternativa: lavaggio a bassa temperatura con candeggina o altri prodotti
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5.1 PULIZIA/SANIFICAZIONE GIORNALIERA efo PERIODICA e DISINFEZIONE

Pulizia: per |a pulizia si utilizzano prodotti detergentifigienizzanti per ambiente - i due termini sono equivalenti -
che rimuovono lo sporco mediante azione meccanica o fisica,

Detersione: consiste nella rimozione e nell'allontanamento dello sporco e dei microrganismi in esso presenti,
con conseguente riduzione della carica microbica. La detersione e un intervento obbligatorio prima _di
disinfezione e sterilizzazione, perché lo sporco & ricco di microrganismi che vi si moltiplicano attivamente ed &
in grado di ridurre |'attivita dei disinfettanti.

Igienizzazione: ¢ l'equivalente di detersione ed ha lo scopo di rendere igienico, ovvero pulire I'ambiente
eliminando le sostanze nocive presenti. | prodotti senza l'indicazione dell'autorizzazione del ministero della
Salute che riportano in etichetta diciture sull'attivita ad es. contro germi e batteri, non sono prodotti con attivita
disinfettante dimostrata ma sono semplici detergenti per I'ambiente (igienizzanti).

Sanificazione: & un ‘comp! di_procedimenti e _operazioni” di pulizia e/o disinfezione e comprende il
mantenimento della buona qualita dell'aria anche con il ricambio d'aria in tutti gli ambienti.

Disinfezione: ¢ un fraftamento per abbattere la carica microbica di ambienti, superfici e materiali e va
effettuata utilizzando prodotti disinfettanti (biocidi o presidi medico chirurgici) autorizzati dal Ministero della
Salute. Questi prodotti devono obbligatoriamente riportare in etichetta il numero di registrazionefautorizzazione.

Vedere | seguenti riferimenti:
* la Circolare 22 maggio 2020 del Ministero della Salute
* il Rapporto ISS Raccomandazioni ad interim sulla sanificazione di strutture non sanitarie nell'attuale

emergenza COVID-19: superfici, ambienti interni e abbigliamento

Tutte le operazioni di puliziafsanificazione devono essere condotte da personale formato, che deve indossare
idonei Dispositivi di Protezione Individuali (D.P.1.).

PULIZINSANIFICAZIONE | SANIFICAZIONE

TIPOLOGIA GIORNALIERA { ORDINARIA ~ STRAORDINARIA
7 @ "! FACCIALI FILTRANTI FFP3 | FFP2 X
b somn FACCIALI FILTRANTI / MASCHERINE X
GUANTI MONOUSO IN NITRILE X x
- VISIERA x
, CAMICE MONOUSO IMPERMEABILE X

La “pulizia/sanificazione giornaliera e/o periodica”, a cura del personale, prevede che venga effettuata
mettendo a disposizione idonei mezzi per la pulizia e la sanificazione delle proprie postazioni e strumenti , in
particolare: scrivanie, sedie, banchi, tasti, tastiere, mouse, stampanti, ecc....

(La periodicita delle operazioni di sanificazione dovrebbe essere individuata in ragione della tipologia
dell'attivita svolta nei luoghi di favoro, in funzione della frequenza di potenziale contatto in base alla funzione/
utilizzo delle superfici, del numero delle persone in grado di entrare in contatto con tali superfici, ecc...).

Utilizzare panni diversi per ciascun tipo di oggetto/superficie, in microfibra inumiditi con acqua e sapone g/o
con alcool etilico almeno 70%; successivamente con una soluzione di ipoclorito di sodio diluita allo 0,5% di
cloro attivo per i servizi igienici e le altre superfici (es. come la candeggina che in commercio si trova al 5% o al
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10% di contenuto di cloro), e allo 0,1% di cloro attivo per tutti le altre superfici, tenendo in considerazione il tipo
di materiale, I'uso e I'ambiente o altri detergenti professionali equivalenti come campo d'azione (sanificazione:
detergenza e disinfezione), facendo attenzione al corretto utilizzo per ogni superficie da pulire.

Arieggiare gli ambienti sia durante sia dopo I'uso dei prodotti per la pulizia, soprattutto se si utilizzano
prodotti disinfettanti/detergenti potenzialmente nociviltossici.

ZIAISANIFICAZIONE
CHIFA | CHE COSA 3 COME QUANDO

Porte, maniglie, finestre, vetr, tavoli, Acqua e sapone efo alcool etilico
interruttori della luce, servizi igienici, almeno 70%
Lavoratori efo  rubinetti, lavandini, scrivanie, banchi,
impresa sedie, tasti macchine/impiantif ‘ Giornalmente
esterna lattrezzature, tastiere PC,
telecomandi, stampanti, ecc..

-

PUL

Disinfettare 1 servizi igienici Ipoclorito di sodio diluito allo 0,5% di
cloro  afttivo (candeggina che si
trova in commercio al 5% o al 10%

Lavoratori efo di contenuto di cloro)
impresa 2 PR : e TR R
esterna Disinfettare tutte le altre superfici Ipoclorito di sedio diluito allo 0,1% di

' cloro attivo (amuchina)

. ) ) Giornalmente
Disinfettanti a base di:
- Candeggina (Ipoclorito di Sodio allo
0.1%)
- Alcool Etilico {etanclo 62+71%)
- Acqua ossigenata (Perossido di |
Idrogeno allo 0,5%)

SANIFICAZIONE PERIODICA
CHI FA CHE COSA COME ‘ QUANDO

Mani Gel alcolico per detergere e
igienizzare le mani 65% Alcool

‘Scrivanie. sedie, banchi, tasti, Disinfettante con erogatore a spruzzo

Lavoratori efo  Macchinefimpianti/attrezzature, tastiere - | poclorito di sodio diluito allo 0,1% Periodicamente
i PC, telecomandi, stampanti, ecc., di
impresa )
esterna - cloro attivo (amuchina)

Automezzi: volante, cambio, maniglie,
ecc...

Pulsantiere attrezzature (macchine!
| impianti) con cui si viene a contatto

Nel caso si utilizzino altri detergenti professionali equivalenti come campo d'azione, tenere sempre
presente le indicazioni contenute nella raccomandazione dell'European Centre for Disease Prevention
and Control (ECDC): "malgrado la persistenza del SARS-CoV-2 nell'ambiente fino a 9 giomi, puo essere
inattivato in modo efficiente mediante procedure di disinfezione delle superfici con soluzioni idroalcoliche
{etanolo) al 62- 71%, perossido di idrogeno allo 0,5%, ipoclorito di sodio allo 0,1% entro 1 minuto.

Altri agenti biocidi come benzalconio cloruro allo 0,05-0,2% o la clorexidina digluconato allo 0,02% sono meno
efficaci”.

I prodotti non devono essere certificati come Presidi Medico Chirurgici (PMC), quindi possono essere usati
prodotti generici.

Per verificare la corretta composizione del prodotto detergente/sanificante utilizzato, occorre recuperare dal
fornitore la Scheda Dati di Sicurezza aggiornata e in lingua italiana e controllare la presenza degli agenti
sopra elencati (alle concentrazioni indicate), come riportato di seguito a puro titolo di esempio, alla Sezione 3:

Pag 10 a 36



APPENDICE AL DOCUMENTO DI VALUTAZIONE DEI RISCHI: Valutazione del rischio biologico generico
Protocollo per if contrasto e il contenimento della
diffusione del virus Covid-19

Esempio SEZIONE 3 - Scheda di sicurezza prodotto

SCHEDA DI SICUREZZA SDS-MoO12
= R Edizione: |
Revisione: 05
F e DISINFETTANTE Data compilazione:
o i R 03/10:2018
L DETERGENTE Dara sostimzione
revisione precedente;
. | = 01022019
y SEZIONE 3

COMPOSIZIONE / INFORMAZIONE SUGLI INGREDIENTI

Componenti pericolosi:

Numero Numero Conc.%
Noms | EC CAS {pip)

Classificazione Limitl ¢l
(1272/2008/CE) esposizione
professionale

Skin Corr. 1B. H3|4 &

Eyve Dam |, Hitg ™
Aquatic Acute 1, H400
231-668-3 | 7681520 | (PIaetloo Macuto = 10

Regissiazione REACH n, ™ attive 2.6% Aquatic Chrouie 1. B410
02- 21194881 5:-30-0083 PP M eronico = | 4/
| Luniti spesifici

! EUHO031: C > § %Y |

5.2 SANIFICAZIONE STRAORDINARIA

Nei luoghi di lavoro dove abbiano soggiornato casi confermati di COVID-19 devono essere applicate le
misure di seguito riportate.

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

Vanno pulite con particolare attenzione tutte le superfici toccate di frequente dal soggetto infetto, quali superfici
di muri, porte e finestre, superfici dei servizi igienici e sanitari.

‘ SANIFICAZIONE STRAORDINARIA

- CHIFA | CHE COSA f COME QUANDO
l Per pulizie:
' Porte, maniglie. finestre, wvetri, Acqua e sapone e/o alcool etilico 75%
tavoli, interruttori della luce, o
servizi igienici, rubinetti, Per la decontaminazione:
Impresa  lavandini, scrivanie, sedie, Candeggina (Ipoclorito di Sodio allo 0.1%)
esterna banchi, tasti macchine, impianti, " Luoghi di lavoro dove
attrezzature, tastiere PC, Per le superfici che possono essere  abbiano soggiornato
| telecomandi, stampanti, ecc.. danneggiate dall'ipoclorito di sodio casi confermati di
‘ ,‘ utilizzare etanolo al 70% dopo pulizia con | COVID-19
1 1 un detergente neutro
Altri disinfettanti per la Acqua ossigenata (Perossido di ldrogenc
decontaminazione allo 0,5%)

; Sali Quaternari d'Ammonio (*)

Ozonizzazione (**)
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(*) I SALI QUATERNARI D’AMMONIO sono PMC riconosciuti dal Ministero della Sanita ma non sono
indicati nella Circolare n.5443 del 22 febbraio 2020 del Ministero della Salute nonostante siano dei
virucidi.

(**) LOZONIZZAZIONE potrebbe essere un problema, & indubbio il potere ossidativo e di abbattimento della
carica biologica dell'Ozono, ma;

- e un dispositivo non certificato come DM

- non é stato avvallato da parte del Ministero della Salute

- non rientra tra le soluzioni indicate nella Circolare n.5443 del 22 febbraio 2020 del Ministero della

Salute
- sanifica I'aria dell'ambiente ma non efficace per le superfici
- corrode il metallo e invecchia la plastica

L'’AMMONIACA non & adatta per disinfettare, ma & perfetta per rimuovere a fondo lo sporco grazie alla
sua azione sgrassante. Rimuove con facilitd I'accumulo di sporco.

10. DISPOSITIVI DI PROTEZIONE INDIVIDUALI (DPI)
SARS-CoV-2 & un virus f:hg si_trasmette mediante secrezioni respiratorie (tosse, starnuti, goccioline di

saliva...). Per evitare il contagio sono essenziali alcune regole che ormai ben conosciamo. come il
mantenere la distanza di sicurezza di aimeno 1 metro (meglio 2 metri), evitare i luoghi affollati, lavarsi Spesso
le mani con acqua e sapone o con gel a base alcolica, evitare di toccarsi occhi, naso e bocea con le mani.

Da tempo [ izzazione Mondial nita si e he specifi uone di
utilizzo delle mascherine, quando e come utilizzarle e indossarle. Di sequito si illustrano le diversita di
mascherine ad oggi disponibili (ricordando che, da sole, non bastano a proteggerci dal contagio, pertanto si
raccomanda sempre di seguire le indicazioni delle autoritd competenti).

6.1 TRE CATEGORIE DI MASCHERINE

Ai fini del contenimento della diffusione del Coronavirus si individuano 3 classi di mascherine:
a) Mascherine chirurgiche DM (Dispositivi Medici)

b) Mascherine di protezione DPI (Dispositivi di Protezione individuale)

¢) Mascherine generiche (o “filtranti” 0 "per la collettivita")

Le mascherine chirurgiche e i DPI sono prodotti regolati da direttive e regolamenti comunitari, con specifici
requisiti di prestazione e regole di commercializzazione nel mercato europeo, per i quali, in relazione alla
situazione emergenziale, sono state introdotte procedure in deroga per I'immissione sul mercato.

La mascherina generica (o “filtrante”, o "per la collettivita”) non corrisponde a nessuno dei prodotti indicati ai
punti a) e b) ed & stata introdotta dal legisiatore, in questa fase emergenziale, per far fronte alle difficolta di
approvvigionamento.

Ai fini della verifica di conformita si individuano 5 casi:

i Mascherina chirurgica DM marcata CE | Marcato CE secondo
procedura ordinaria definita da Direttiva 3/42/
CEE

3 j DPI marcaio CE Marcato CE secondo pfocedura ordinaria
‘ ‘ definita da Regolamento (UE) 425/2016
L 4. DPI approvato INAIL Non marcato CE ma approvate "in deroga” da INAIL
B, Mascherina generica Regofata da art. 16 ¢.2 DL18
e dal Codice del Consumo

E opportuno chiarire in via preliminare, ai fini della prevenzione del contagio da Coronavirus, che le
mascherine sono destinate a trattenere le goccioline di saliva (droplets, in inglese) nelle quali puo
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essere presente il virus. Nessun materiale che consentisse la respirazione potrebbe al tempo stesso
trattenere il virus stesso, a causa delle sue dimensioni troppo piccole (nanometriche).

Mascherine chirurgiche

Maschering

P -
Chirurgica - —

—

%]

Con il termine “mascherina chirurgica” si fa riferimento a maschere filtranti approvate dal Ministero
della Salute per uso come dispositivo medico (DM) di classe |, ai sensi della direttiva 93/42/CEE,
recepita in Italia dal D.lgs. 46/97.

Le mascherine chirurgiche coprono bocca, naso € mento ed hanno, per norma, la funzione di trattenere le
particelle espirate dal portatore, per evitare che queste trasmettano eventuali patogeni alle persone
circostanti. Viceversa, la norma non definisce un requisito di filtrazione dell'aria inspirata e pertanto non &
passibile parlare di protezione per il portatore. In altre parole la mascherina chirurgica protegge le persone
circostanti dal respiro del portatore, ma NON protegge il portatore dal respiro delle persone circostanti. Di
conseguenza le mascherine chirurgiche sono efficaci per evitare la trasmissione del Coronavirus sclo se

vengono portate da tutti i membri di un gruppo di persone: chi non la porta rimane un possibile portatore di

contagio. Sono tipicamente prodotti monousao.

Il livello di efficienza offerto da una maschera chirurgica dipende da una serie di fattori quali
I'efficienza di filtrazione (verso I'esterno), la qualitd del materiale e la vestibilitd della maschera sul
viso di chi la indossa. Tali requisiti sono definiti nella norma tecnica UNI EN 14683:2019.

La norma definisce tre classi di mascherine chirurgiche a seconda dell’efficienza di filtrazione
batterica (BFE) e della capacita di resistenza agli schizzi, tutte idonee alla protezione da coronavirus.

Tipo | Tipo Il Tipo
IR
Efficienza di filtrazione min,
batterica (verso I'esterno) 95% min. min.
98% 98%
Resistenza agli schizzi No No Si

Campo di utilizzo

Utilizzabili al fine di
ridurre il rischio di
diffusione delle infezioni,
anche in situazioni
epidemiche s}

Utilizzo da parte degli
operatori sanitari in sala
operatoria o in altre
attivita simili

Idonee anche in caso
di schizzi ("R" indica
la resistenza agli
schizzi)

pandemiche

Per quanto riguarda il materiale, le mascherine chirurgiche sono costituite in preferenza di TNT ( Tessuto-Non-
Tessuto) costituito da fibre di polietere o polipropilene in tre strati secondo la sequenza SMS (uno strato di
TNT esterno di tipo Spunbond, che conferisce resistenza meccanica e proprieta idrofoba, uno strato di TNT
intermedio tipo Meltblown che svolge funzione filtrante ed un altro strato di TNT interno, a contatto con il viso,
di tipo spunbond). La scelta del materiale da utilizzare rimane comunque a discrezione del fabbricante, fatte
salve le prestazioni richieste dalla norma.

Dispositivi di Protezione Individuali (DPI)
| DPI (Dispositivi di Protezione Individuale) sono in generale regolamentati dal Regolamento (UE) 425/2016.

Questi DPI coprono bocea, naso e mento ed hanno, per norma, la funzione di proteggere dall’inspirazione
di particelle inalabili con dimensioni fino a 0,6 pm, quali polveri e aerosol: sono quindi ritenute idonee
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a trattenere le microgocce di saliva (droplefs, assimilabili ad aerosol) attraverso le quali avviene la
trasmissione aerea del Coronavirus. | DP| raccomandati per la protezione delle vie respiratorie dal rischio di
contagio da Coronavirus sono, in particolare, le semi maschere filtranti di classe FFP2 e FFP3 (FFP sta per
Filttenng FacePiece - facciale filtrante). Questi dispositivi sono maggiormente indicati nelle attivita lavorative di
tipo sanitario o assimilabili.

La loro funzione protettiva & normata a livello europeo dalla norma tecnica UNI EN 149:2009 (recepimento
italiano della norma EN 149:2001 + A1 2009) che distingue tre classi di protezione (FFP1, FFP2 e FFP3} in
base all'efficienza filtrante e alla capacita di tenuta verso l'interno.

| DPI FFP2 e FFP3, in particolare, presentanc efficienza di filtrazione dall'esterno verso l'operatore e
ermelicita talida renderle idonee a proteggere chi le indossa dal rischio di contagio da Coronavirus.

FFP2 FFP3
Efficienza di filtrazione
dall’esterno (aria inspirata) min. 94% min. 99%
Perditaverso l'interno
(ermeticita) max. 11% max. 5%

La funzione fitrante dei DPI FFP2 e FFP3 ¢ ottenuta da tessuti-non-tessuti di proprieta e funzionalita differenti:
lo strato esterno protegge dalle particelle di dimensioni pit grandi, lo strato intermedio & solitamente in tessuto
Melthiown e filtra le particelle piu piccole. Lo strato interno, a contatto con il volto, ha la doppia funzione di
mantenere la forma della maschera e di proteggerla dall'umidita prodotta con il respiro, tosse o starnuti. Per
garantire una efficace protezione, & importante che questi DPI vengano indossati in modo adeguato,
garantendo aderenza al volto per evitare che il passaggio di aria non filtrata dai bordi.

La capacita filtrante verso l'esterno (ovvero il livello di protezione verso le persone circostanti) &
fortemente dipendente dalla presenza o meno di una valvola sulla maschera.

FFPE FFp2 3 FFP3 FFP1 FEP2 FFP3
s \ Y
FFPsenza 2 el AN FFPcon ‘\‘ R
valvola ‘ 3’1 , >0 valvola 0;‘" q
< / e ' | . ! / _ —
RS S ) - -
@7 Q;n

Esistono le tipologie:

- DPI FFP2/FFP3 con valvola (contrassegnate con la lettera V): filtrano I'aria inspirata proteggendo chi le
indossa, ma non filtrano I'aria espirata, essendo la valvola tipicamente a flusso libero in espirazione;

- DPI FFP2/IFFP3 senza valvola: filtrano I'aria inspirata ed espirata direttamente attraverso il corpo della
maschera, proteggendo quindi sia chi le indossa sia le persone circostanti.

N.B: ai fini della protezione della popolazione dal contagio da Coronavirus le mascherine dotate di
valvola non sono considerate idonee (proprio perché non filtrano le droplets in uscita).

I DPI possono essere classificati come utilizzabili per un singolo turno di lavoro (contrassegnate con la
lettera NR) o riutilizzabili, per piu di un turno, (contrassegnate con le lettere R) e, se hanno superato
una “prova di intasamento’ (obbligatoria per le maschere riutilizzabili), riportano anche la lettera D.

Mascherine filtranti o generiche (per la collettivita o ad uso civile)
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Mascherinag
non sanitaria

@

Mascherine che non sono né dispositivo medico, né un dispositivo di protezione individuale e sono

prodotte in deroga alle vigenti norme di immissione sul mercato. E una categoria introdotta dall’art.16

2. del DL n.18 del 17 marzo 2020 (convertito nella Legge n.27 del 24 aprile 2020), cd. “Cura Italia" ed &
quindi strettamente riferibile alla fase emergenziale COVID 19.

Tali mascherine NON sono immediatamente riconoscibili _dall’aspetto generale perché possono
assomigliare sia alle mascherine chirurgiche sia ai DPI (da questi ultimi sono tuttavia distinguibili perla
mancanza della marcatura CE che deve essere apposta su ogni singolo DPI, contrariamente alle
mascherine chirurgiche per le quali la marcatura pud essere posta sulla confezione).

Esse sono "prodotte softo la sola responsabilita del produttore” e sono soggette alle regole generali contenute
nel Codice del Consumo (D.Igs 6 settembre 2005, n. 206 di attuazione della Direttiva sicurezza generale dei
prodotti).

In concreto la circolare del Ministero della Salute del 18.03.2020 chiarisce che esse “non devono recare
danno o determinare rischi aggiuntivi®. Sul piano documentale, la circolare MISE del 23 aprile 2020
stabilisce che le mascherine debbano essere accompagnate da alcune informazioni (“Requisiti formali
di conformita”).

La possibilita di immettere in uso (produrre/importare) questo tipo di mascherine & prevista fino al termine dello
stato di emergenza, secondo la Delibera del Consiglio dei Ministri del 31 gennaio 2020 (salvo proroghe).
Autorizzazione in deroga di DPI e mascherine chirurgiche per fabbricanti e importatori

Il Decreto Cura Italia, allo scopo di far fronte alle difficolta di approvvigionamento ha anche introdotto procedure in
deroga per I'immissione sul mercato di DPI e mascherine non marcate CE.

* Perle Mascherine chirurgiche la procedura di autorizzazione in deroga & affidata all'Istituto Superiore
di Sanita 1SS

* PeriDPlinvece & affidata all'INAIL.

In sintesi, possono essere prodotti, importati e immessi in commercio mascherine chirurgiche e dispositivi di
protezione individuali in deroga alle vigenti disposizioni previo invio, rispettivamente, all'lstituto Superiore di
Sanitd o allINAIL di apposita autodichiarazione del rispetto dei requisiti di sicurezza accompagnata da
relazione tecnica che dimostri il rispetto dei requisiti stessi. La procedura in deroga riguarda infatti gli aspetti
formali e la tempistica, non i requisiti di protezione, che devono comunque essere garantiti, secondo le
indicazioni di dettaglio fornite dagli due Enti ISS e INAIL.

Superato il regime di deroga “provvisorio” dovuto al Covid_19 (salvo proroghe), rimarranno in vigore solo le
procedure ordinarie (iter di certificazione CE previsto dalle Direttive/Regolamenti di riferimento).

Regole generali per I'impiego delle mascherine sui luoghi di lavoro

Il tipo di mascherina da adottare sui luoghi di lavoro & condizionato da quattro elementi principali:

* le regole introdotte dal Protocollo (condiviso dalle parti sociali in sede governativa);

* le caratteristiche specifiche dei luoghi di lavoro e delle attivita che vi vengono svolte (ambienti, distanze,
layout, rischi concorrenti....);

* le caratteristiche specifiche della mascherina utilizzata.

Vigono le seguenti regole generali:

* Devono essere utilizzati DPI FFP2/FFP3 oppure mascherine chirurgiche marcate CE (o con
autorizzazione rilasciata dall'INAIL o dall'lSS) quando:
non & garantita la distanza interpersonale di sicurezza di almeno 1 metro e in tutti gli “spazi comuni’.

* Nel caso di utilizzo di mascherine chirurgiche per distanze inferiori ad 1 metro, & necessario |'utilizzo da
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parte di tutte le persone coinvolte (per quanto sopra descritio, le mascherine chirurgiche non proteggono il
portatore e richiedono quindi reciprocita).

* Negli ambienti di lavoro non sanitari & preferibile |'utilizzo di mascherine chirurgiche, anche per contenere
effetti collaterali dovuti all'utilizzo delle mascherine {ad esempio affaticamento per riduzione della quantita
di aria respirabile, mancanza di aderenza sulla superficie del volto, ecc.)

* Le mascherine chirurgiche possono essere utilizzate in sostituzione ai DP| limitatamente al contenimento
della diffusione del contagio, ma non sostituiscono i DP| selezionati in base alla valutazione del rischio
chimico o cancerogeno.

¢ e mascherine filtranti nerich date nelle attivita lavorati

In ogni caso, chi indossa una mascherina deve comunque rispettare le norme precauzionali sul
distanziamento sociale e le altre introdotte per fronteggiare I'emergenza Covid-19.

Indicazioni importanti

Come_suggeri Il . quando vi € necessita di indossare una mascherina bisogna rispettare alcuni

accorgimenti importanti:

1. quando si maneggia la mascherina prima di indossarla, bisogna essere certi di avere le mani pulite, per
non rischiare di contaminare un oggetto che indosseremo su naso e bocca;

2. la mascherina deve aderire bene al volto e coprire completamente naso € bocca;

3. la mascherina chirurgica dovrebbe essere cambiata quando si inumidisce a causa del respiro; non
riutilizzare mascherine monouso;

4. evitare di toccare la mascherina mentre |a indossiamo, poiché potrebbe contaminarsi sulla sua superficie
esterna,; utilizzare gli elastici o i nastri di stoffa per sistemarla sul viso;

5. quando ci si toglie la mascherina, bisogna sempre considerare che la sua parte esterna potrebbe essere
contaminata: se monouso, occorre gettarla in un cestino chiuso e lavarsi subito le mani dopo questa
manipolazione.

7. GESTIONE RIFIUTI

In merito allo smaltimento delle mascherine, guanti, tute monouso, ecc.. possiamo fare riferimento al
Rapporto ISS COVID-19 - n. 3/2020 "Indicazioni ad interim per la gestione dei rifiuti urbani in relazione alla
trasmissione dell'infezione da virus SARS-CoV-2 (aggiornato al 14 marzo 2020)" dell'lstituto Superiore di
Sanita (ISS).

Nello specifico, si raccomanda che i dispostivi di protezione individuale, quali mascherine e guanti monouso,
siano assimilati agli urbani e conferiti nel rifiuto indifferenziato per tutte le attivita che hanno gia flussi di rifiuti
assimilati ai rifiuti urbani indifferenziati.

Si richiama inoltre le precauzioni da sequire e le caratteristiche, posizionamento e movimentazione dei
contenitori per la raccolta di tali rifiuti indicate dall'lSS e qui riportate in sintesi:

* utilizzare contenitori dedicati; la posizione di ogni contenitore, nonché il contenitore stesso. dovrebbe
essere chiaramente identificata;

* i punti di conferimento dovrebbero preferenzialmente essere situati in prossimita delle uscite dal luogo di
lavoro;,

* ove possibile, adottare contenitori o comunque soluzioni che minimizzino le possibilita di contatto diretto del
lavoratore che si disfa della mascherina/guanto con il rifiuto e il contenitore stesso;

* i contenitori dovranno essere tali da garantire un'adeguata aerazione e collocati preferibilmente in locali
con adeguato ricambio di aria e comunque al riparo da eventi meteorici;

* il prelievo del sacco di plastica contenente i rifiuti in oggetto dovra avvenire solo dopo chiusura dello
stesso e ad opera di personale addetto. Si raccomanda che, prima della chiusura del sacco, il personale
dedicato provveda al trattamento dell'interno del sacco mediante spruzzatura manuale (es. 3-4
erogazioni) di idonei prodotti sanificanti;

* chiudere i sacchi con nastro adesivo ¢ lacci prima del conferimento.

8. CLASSIFICAZIONE DELL’AGENTE Al FINI DEL RISCHIO BIOLOGICO
L'OMS classifica, come da Tabella sotto riportata, 'agente Covid_19 nel gruppo 3 (fonte WHO, 2004, pag. 1).

[ Tab. 3 - Classificazione degli agenti biologici (da WHO, 2004) |
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» Classification of infective microorganisms by risk group

Risk Group 1 (no or low individual and community risk)
A microorganism that is unlikely to cause human or animal disease.

Risk Group 2 (moderate individual risk, low community risk)

A pathogen that can cause human or animal disease but is unlikely to be a serious hazard to laboratory workers,
the community, livestock or the environment. Laboratory exposures may cause serious infection, but effective
treatment and preventive measures are available and the risk of spread of infection is limited,

Risk Group 3 (high individual risk, low community risk)
A pathogen that usually causes serious human or animal disease but does not ordinarily spread from one infected
individual to another. Effective treatment and preventive measures are available.

Risk Group 4 (high individual and community risk)

A pathogen that usually causes serious human or animal disease and that can be readily transmitted from one
individual to another, directly or indirectly, Effective treatment and preventive measures are not usually
available.

La classificazione OMS & ripresa nel contesto italiano dal D. Lgs. 81/08 e s.m.i. all’art. 268 - Classificazione
degli agenti biologici, che recita:

a) agente biologico del gruppo 1: un agente che presenta poche probabilita di causare malattie
in soggetti umani;

b) agente biologico del gruppo 2: un agente che puo causare malattie in soggetti umani e
costituire un rischio per i lavoratori; ¢ poco probabile che si propaga nella comunita; sono di
norma disponibili efficaci misure profilattiche o terapeutiche;

¢) agente biologico del gruppo 3: un agente che puo causare malattie gravi in soggetti umani
e costituisce un serio rischio per i lavoratori; [’agente biologico pud propagarsi nella
comunita, ma di norma sono disponibili efficaci misure profilattiche o terapeutiche;

d) agente biologico del gruppo 4: un agente biologico che puc provocare malattie gravi in
soggetti umani e costituisce un serio rischio per i lavoratori e pus presentare un elevato rischio
di propagazione nella comunita; non sono disponibili, di norma, efficaci misure profilattiche o
terapeutiche.

9. VALUTAZIONE DEL RISCHIO

L'ambiente di lavoro rappresenta un contesto nel quale coesistono molteplici esigenze di tutela della salute sia
della popolazione generale, sia dei lavoratori (nel senso estensivo della definizione di cui all'art. 2 del Decreto
Legislativo 9 aprile 2008, n. 81 e s.m.i.).

L'attivita lavorativa, ferme restando le disposizioni di cui al decreto del Presidente del Consiglio dei ministri del
22 marzo 2020 e s.m.i., pud avvenire solo in presenza di condizioni che assicurino ai lavoratori adeguati livelli
di protezione anche in riferimento al Protocollo condiviso di regolazione delle misure per il contrasto e il
contenimento della diffusione del virus Covid_19 negli ambienti di lavoro.

La diffusione dell'infezione da SARS-CoV-2 rappresenta una questione di salute pubblica, pertanto la gestione
delle misure preventive e protettive deve necessariamente seguire i provvedimenti speciali adottati dalle
istituzioni competenti in conformita all'evoluzione dello scenario epidemiologico e che in ragione di tale
esigenza di tutela della salute pubblica, il Datore di lavoro deve collaborare facendo rispettare i provvedimenti
delle istituzioni competenti al fine di favorire il contenimento della diffusione del SARS-CoV-2.

Nella classificazione di cui all'Allegato XLVI del D.Lgs. 81/2008 sono inclusi gli agenti biclogici di cui & noto
che possono provocare malattie infettive in soggetti umani.

Tutti i virus che sono gia stati isolati nelluomo e che ancora non figurano nell'Allegato citato devono essere
considerati come appartenenti almeno al gruppo due, a meno che sia provato che non possono provocare
malattie nell'uomo.

Nel caso in cui 'agente biologico oggetto di classificazione non possa essere attribuito in modo inequivocabile
ad uno fra i gruppi sopraindicati o non figuri nell'elenco citato, esso va classificato nel gruppo di rischio pit
elevato tra le possibilita previste.

Ai sensi della Direttiva (UE) 2020/739 del 3 giugno 2020, nell'allegato Ill della direttiva 2000/54/CE, nella
tabella relativa ai VIRUS (Ordine «Nidovirales». Famiglia «Coronaviridae», Genere «Betacoronavirus») é
inserita la seguente voce tra «Sindrome respiratoria acuta grave da coronavirus {virus SARS)» e «Sindrome
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respiratoria medio-orientale da coronavirus (virus MERS)»:

Agente Gruppo di
rischio
Sindrome respiratoria acuta grave da coronavirus 2 (SARS-CoV-2) 3

Nella presente valutazione si terra pertanto conto di tale classificazione.

Non essendo un virus la cui presenza & identificabile in una determinata attivita lavorativa, ma essendo il
lavoro una condizione per la quale potenzialmente si pud venire a contatto con persone esposte!
potenzialmente esposte efo affette dalla malattia trasmissibile, il rischio da coronavirus & da considerare come
un rischio biologico generico potenziale nel contesto dell'organizzazione e il Datore di lavoro applica quanto
pertinente in relazione al Titolo X con particolare riferimento ai punti richiamati nella Tabella seguente.

Riferime | Prescrizione - Riscontro
nto

Il datore di lavoro, nella valutazione del rischio di cui all'articolo 17, comma 1, tiene conto di tutte le
informazioni disponibili relative alle caratteristiche dell'agente biologico e delle modalita
lavorative, ed in particolare:

a) della classificazione degli agenti biologici che presentano o possono presentare un

pericolo per la salute umana quale risultante dall' ALLEGATO XLV/ o, in assenza, di quella

Art. 271 ¢ effettuata dal datore di lavoro stesso sulla base delle conoscenze disponibili e seguendo i
1 criteri di cui all'articolo 268, commi 1 e 2:

GRUPPO 3 (viene utilizzata la classificazione futura).

Art. 271 ¢ b) dellinformazione sulle malattie che possono essere contratte
1

Art. %71 C  ¢)dei potenziali effetti allergici e tossici. Non noti.

d) della conoscenza di una patologia della quale & affetto un lavoratore, che & da porre in
Art. 271 ¢ correlazione diretta all'attivita lavorativa svolta.
1 Costante riferimento alle comunicazioni delle istituzioni preposte, cui si deve fare

riferimento.

e) delle eventuali ulteriori situazioni rese note dall'autorita sanitaria competente che possono
Art. 271 ¢ influire sul rischio. Nessuno-
1

Art, ?71 c f) del sinergismo dei diversi gruppi di agenti biologici utilizzati. Nessuno-

Il documento di cui all'articolo 17 (DVR) é integrato dai seguenti dati:

a) le fasi del procedimento lavorativo che comportano il rischio di esposizione ad agenti
biologici
Essendo la trasmissione uomo-uomo, qualsiasi attivita aggregativa, quindi anche il
Art.271¢c lavoro nella sua piu generale forma, pu6 essere fonte di potenziale esposizione.
5 Il grado di esposizione al rischio legato alla normale attivita lavorativa che non

comporti particolari condizioni di aggregazione o spostamenti, é pari a quello della
popolazione generale.

Art. 271 ¢ b)il numero dei lavoratori addetti alle fasi di cui alla lettera a).
5 Tutti i lavoratori che non svolgano lavoro solitario.
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d) i metodi e le procedure lavorative adottate, nonché le misure preventive e protettive
Art. 271 ¢ applicate.

5 Confronta misure riportate ai punti seguenti.
In particolare, il datore di lavoro:

b) limita al minimo i lavoratori esposti, 0 potenzialmente esposti, al rischio di agenti biclogici.
In corso di valutazione continua, anche in relazione alle comunicazioni e disposizioni

At.272¢c delle Istituzioni preposte, cui si deve fare riferimento. Confronta misure riportate ai
punti seguenti.

d) adotta misure collettive di protezione ovwvero misure di protezione individuali qualora non
Art. 272 c sia possibile evitare altrimenti I'esposizione. Vedere paragrafi successive.

e) adotta misure igieniche per prevenire e ridurre al minimo la propagazione accidentale di un
Art. 272 ¢ agente biolegico fuori dal luoge di lavoro.
2 Non applicabile, in quanto agente biologico in diffusione tra la popolazione.

I} predispone i mezzi necessari per la raccolta, limmagazzinamento e lo smaltimento dei
rifiuti in condizioni di sicurezza, mediante l'impiego di contenitori adeguati e identificabili
Art. 272 ¢ eventualmente dopo idoneo trattamento dei rifiuti stessi.
2 Applicabile per i dispositivi integrativi di contenimento del contagio utilizzati

(mascherine).

In tutte le attivita nelle quali la valutazione di cui all'articolo 271 evidenzia rischi per la salute dei
lavoratori, il datore di lavoro assicura le seguenti misure, applicabili per I'uso non deliberato di
agenti biologici:

¢} 1 dispositivi di protezione individuale, ove non siano monouso, siano controllati, disinfettati e

Art. 273 puliti dopo ogni utilizzazione, provvedendo altresi a far riparare o sostituire quelli difettosi

c1 prima dell'utilizzazione successive. Utilizzati dispositivi monouso per il controllo della
diffusione del contagion.

Nelle attivita per le quali la valutazione di cui all'articolo 271 evidenzia rischi per la salute dei
lavoratori, il datore di lavoro fornisce ai lavoratori, sulla base delle conoscenze disponibili,
informazioni ed istruzioni, in particolare per quanto riguarda:

a) i rischi per la salute dovuti agli agenti biologici utilizzati
Art. 278 b) le precauzioni da prendere per evitare l'esposizione
c1 ¢)le misure igieniche da osservare

Misure applicate.

Metodologia di valutazione integrata

Nell'ottica di un approccio partecipato ed integrato all'attuazione delle procedure, si & avuto il coinvolgimento di
tutte le figure della prevenzione, che hanno coadiuvato il Dirigente scolastico in un puntuale monitoraggio
dellattuazione attenta e responsabile delle misure di prevenzione, coinvolgendo in modo partecipativo e
consapevole i lavoratori affinché si potessero conseguire risultati efficaci con importanti ripercussioni positive
anche all'esterno del setting lavorativo.

La valutazione di rischio biologico generico fa riferimento alla metodologia di valutazione integrata riportata nel|
Documento tecnico INAIL sulla possibile rimodulazione delle misure di contenimento del contagio da SARS-
CoV-2 nei luoghi di lavoro e strategie di prevenzione - Aprile 2020.

La metodologia INAIL adottata si basa sul modello sviluppato sulla base dati O'NET del Bure- au of Labor of
Statistics statunitense (fonte O*NET 24.2 Database, U.S. Department of Labor, Employment and Training
Administration) adattato al contesto lavorativo nazionale integrando i dati delle indagini INAIL e ISTAT (fonti
Indagine INSula 2 e dati ISTAT degli occupati al 2019) e gli aspetti connessi allimpatto sull'aggregazione
sociale.
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Il rischio da contagio da SARS-CoV-2 in occasione di lavoro pud essere classificato secondo tre variabili:

» Esposizione: la probabilita di venire in contatto con fonti di contagio nello svolgimento delle specifiche attivita
lavorative (es. settore sanitario, gestione dei rifiuti speciali, laboratori di ricerca, ecc.);

eProssimita: le caratteristiche intrinseche di svolgimento del lavoro che non permettono un sufficiente
distanziamento sociale (es. specifici compiti che non consentono il rispetto della distanza di almeno 1 m,
ecc..) per parte del tempo di lavoro o per la quasi totalita;

e Aggregazione: la tipologia di lavoro che prevede il contatto con altri soggetti oltre ai lavoratori (es. istruzione,
ristorazione, commercio al dettaglio, spettacolo, alberghiero, ecc.).

Viene di seguito illustrata la matrice di rischio elaborata sulla base del confronto di scoring attribuibili per
ciascun settore produttivo per le prime due variabili (esposizione e prossimita) con le relative scale!:

a) ESPOSIZIONE

- 0 = probabilita bassa;

- 1= probabilitda medio-bassa;
— 2 = probabilitd media;

— 3 = probabilita medio-alta;

- 4 = probabilita alta.

b) PROSSIMITA

- 0= lavoro effettuato da solo per la quasi totalita del tempo;

- 1= lavoro con altri ma non in prossimita;

= 2= lavoro con altri in spazi condivisi ma con adeguato distanziamento;

- 3= lavoro che prevede compiti condivisi in prossimita con altri per parte non predominante del tempo:
- 4 = lavoro effettuato in stretta prossimita 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:

c) AGGREGAZIONE

- 1.00 = presenza di terzi limitata o nulla;

= 1.15 (+15%) = presenza intrinseca di terzi ma controllabile organizzativamente;

- 1.30 (+30%) = aggregazioni centrollabili con procedure;

- 1.50 (+50%) = aggregazioni intrinseche centrollabili con procedure in maniera molto limitata.

I risultato finale determina l'attribuzione del livello di rischio con relativo codice colore per ciascun settore
produttivo all'interno della matrice seguente.

3

Esposizione

Prossimita

» Aggregazione

MATRICE RISCHIO

1 Adattata da un modello sviluppato sulla base dati O°'NET del Bureau of Labor of Statistics statunitense (fonte Q*NET
24.2 Database, U.S. Department of Labor, Employment and Training Administration) integrando i dati del contesto
lavorativo italiano delle indagini INAIL e ISTAT (fonti Indagine INSula 2 ¢ [STAT),
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Verde=basso = Giallo=medio- Arancio=medio-
‘ basso ; alto

Nell'Allegato 1 - Tabella 1 - Riepilogo delle classi di rischio e aggregazione sociale del Documento tecnico
INAIL sulla possibile rimodulazione delle misure di contenimento del contagio da SARS-CoV-2 nei luoghi di
lavoro e strategie di prevenzione - Aprile 2020 — & stato assegnato al settore ATECO - P85-Istruzione una
classe di aggregazione sociale = 3

INAIL ha assegnato (vedere Tabella Documento tecnico INAIL, che illustra le classi di rischio per alcuni dei
principali settori lavorativi e partizioni degli stessi, nonché il relativo numero degli occupati) al settore P85-
Istruzione una classe si rischio medio-bassa in base alla determinazione della metodologia di valutazione
integrata.

| Codice | Descrizione |  Occupati RFL (ISTAT 2019) in Classe di Classe
ATECO , migliaia aggregazione sociale di rischio
P85 Istruzione 1589,4 3 MEDIO-BASSO

Considerando per ognuna delle Mansioni presenti nella scuola 'TESPOSIZIONE, |la PROSSIMITA', la CLASSE
DI AGGREGAZIONE SOCIALE (da Codice ATECO) e il FATTORE DI CORREZIONE per 'AGGREGAZIONE

E - ESPOSIZIONE —_— o
0 = probabilita bassa: La probabilita di venire in

~ 1 = probabilita medio-bassa: contatto con fonti di contagio
- 2 = probabilita media; nello svolgimento delle

3 = probabilita medio-alta; specifiche attivita lavorative
— 4 = probabilita alta,

P - PROSSIMITA'

0 = lavoro effettuato da solo per la quasi totalita del tempo;
1 = lavoro con altri ma non in prossimita;

Le caratteristiche intrinseche
di svolgimento del lavoro

2 = lavoro con altri in spazi condivisi ma con adeguato distanziamento; che non permettono un
3 = lavoro che prevede compiti condivisi in prossimita con altri per parte sufﬁmente dlstar)Zlamentc_)‘
non predominante del tempo, sociale (es. specifici compiti

4 = lavoro effettuato in stretta prossimita con altri per la maggior parte del tempo.  in catene di montaggio) per
parte del tempo di lavoro o
per la quasi totalita

C - CLASSE AGREGAZIONE SOCIALE DA CODICE ATECO ISTRUZIONE = 3

Allegato 1 - Tabella 1 - Documento tecnico INAIL

A - AGGREGAZIONE - FATTORE DI CORREZIONE

- 1.00 = presenza di terzi limitata o nulla; ; P~
- 1.15 (+15%) = presenza intrinseca di terzi ma controllabile organizzativamente; La tipologia di lavoro che
- 1.30 (+30%) = aggregazioni controllabili con procedure; prevede il contatto con altri
- 1.50 (+50%) = aggregazioni intrinseche controllabili con procedure in soggetti oltre ai lavoratori
maniera molto limitata.

R = ExP+(CxA)

Il rischio R valutato per le mansioni prese in considerazioni, | contesti lavorativi e le aree comuni risulta essere:

SCUOLA DELL'INFANZIA F.LLI CERVI - Via Flli Cervi 2 - MELZO (MI)

MANSIONE ESPOSIZIONE ‘ PROSSIMITA’ AGGREGAZIONE RISCHIO
Coordinatrice plesso 1 | 1 1 Medio-basso
Docente/Educatore 1 | 1 1 ' Medio-basso
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ATA collaboratore 1 1 1 Medio-basso
scolastico

SCUOLA DELLINFANZIA UMBERTO | - Via Invernizzi 3 - MELZO (M)

MANSIONE ESPOSIZIONE PROSSIMITA” AGGREGAZIONE  RISCHIO
Coordinatrice plesso | 1 1 1 Medio-basso |
D“;)céhte/Educatore a | 1 1 1 Medio-basso |
ATA collaboratore 1 1 1 i Medio-basso
scolastico

SCUOLA PRIMARIA E.DE AMICIS - P.zza Vistarini 3 - MELZO (MI)
MANSIONE ESPOSIZIONE PROSSIMITA’ AGGREGAZIONE  RISCHIO

Dirigente scolastico 1 1 1 Medio-basso

Vice Dirigente scolastico

Docente 1 V 1 1 Medio-bassdr
Docenté educazione fisica 1 1 1 Medio-basso
DSGA 1 1 1 A Medio-basso
Amministrativa 1 H o 1” H o 1 Medio-basso
‘ATA céllaborétofé | 1 T 1 1 Medio-basso

scolastico

SCUOLA SECONDARIA DI PRIMO GRADO R. GAVAZZI| - Via De Amicis 2 -
MELZO (MI)

MANSIONE ESPOSIZIONE PROSSIMITA’  AGGREGAZIONE = RISCHIO
Docente 1 1 | 1 | Medio-basso
Docente educazione fisica 1 1 1 Mediobasso |
 ATAcolsboratore | a4 | 1| 1 Madiobased |
scolastico

Sulla base di tale approccio di matrice di rischio sono state adottare le misure efo azioni atte a prevenire/
mitigare il rischio di contagio per i lavoratori della scuola.
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10.  MISURE E AZIONI PER PREVENIRE/MITIGARE NEGLI AMBIENTI SCOLASTICI
IL RISCHIO DI CONTAGIO DA COVID_19

MISURE E AZIONI PER I CONTRASTO E IL. CONTENIMENTO DELLA DIFFUSIONE DEL VIRUS
coviD_19

" MISURE ORGANIZZATIVE GENERALI

La precondizione per la presenza a scuola di bambini e di tutto il personale a vario titolo operante é:
- lassenza di sintomatologia respiratoria o di temperatura corporea superiore a 37.5°C; anche nei
tre giorni precedenti
~ non essere stati in quarantena o isolamento domiciliare negli ultimi 14 giorni;
= non essere stati a contatto con persone positive, per quanto di propria conoscenza, negli ultimi 14
giorni.
Allingresso della scuola & necessaria la misurazione della temperatura corporea delle personeflavoratori
che accedono alla struttura scolastica.

Utilizzare ove possibile lo smart working per tulte quelle attivita (es. amministrative) che possono essere
svolte presso il domicilio o a distanza.

Chiunque ha sintomatologia respiratoria o temperatura corporea superiore a 37.5°C dovra restare a casa.

Il Dirigente scolastico informa preventivamente il personale, e chi intende fare ingresso nei locali degli edifici
afferenti all'lstituto scolastico, della preclusione dell'accesso a chi. negli ultimi 14 giorni, abbia avuto contatti
con soggetti risultati positivi al COVID-19 o provenga da zone a rischio secondo le indicazioni dell OMS. ‘
L' ingresso nei locali degli edifici afferenti all'lstituto scolastico di lavoratori gia risultati positivi allinfezione
da COVID 18 dovra essere preceduto da una preventiva comunicazione avente ad oggetto la certificazione
medica da cui risulti la “avvenuta negativizzazione” del tampone secondo le modalita previste e rilasciata
dal dipartimento di prevenzione territoriale di competenza.

Qualora, per prevenire |'attivazione di focolai epidemici, nelle aree maggiormente colpite dal virus. I'autorita
sanitaria competente disponga misure aggiuntive specifiche, come ad esempio, I'esecuzione del tampone
per i lavoratori, il Dirigente scolastico fornira la massima collaborazione.

Pertanto si rimanda alla responsabilita individuale rispetto allo stato di salute proprio o dei minori
affidati alla responsabilita genitoriale.
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MISURE ORGANIZZATI VE SPECIFICHE “

| mspos:z:om
1. INFORMAZIONE E comumc,qz:orvs

Attraverso Ie modallta pit idonee ed efﬂcacv e stato 1.
informato tutto il personale docente e non docente e
chiunque entri nei locali degli edifici (es. genitori,
visitatori, fornitori, manutentori, ecc..) afferenti la
scuola circa le disposizioni delle Autorita,
consegnando e/o affiggendo all'ingresso e nei luoghi
maggiormente visibili della scuola, appositi depliants
{(cartelli) informativi.

COVID NELLE SCUOLA)

MISURE e/o AZIONI INTRAPRESE

- depliants (cartelli) appesi in luoghi ben visibili e
accessibili dell'lstituto scolastico con indicazioni
sull'obbligo di rimanere al proprio domicilio in
presenza di febbre (oltre 37,5°C) o altri sintomi
influenzali e di chiamare il proprio medico di
famiglia e I'autorita sanitaria (ATS).

Indicazioni di informare tempestivamente il
Dirigente scolastico della presenza di qualsiasi
sintomo influenzale durante I'espletamento della
prestazione |lavorativa, avendo cura di rimanere
ad adeguata distanza dalle persone presenti.

- organizzazione/programmazione differenziata
di INCONTRI INFORMATIVI/FORMATIVI rivolti
sia al personale docente, non docente (es.
PERSONALE ATA), agli alunni/studenti, ai
genitori, per la consapevolezza e I'accettazione
di “comportamenti sicuri”, che devono essere
adottati (es. distanziamento di almeno 1 m.;
lavarsi e disinfettarsi le mani ripetutamente;
indossare le mascherine negli spazi comuni efo
quando la distanza tra le persone & inferiore a 1
m., evitare assembramentifaffollamenti, ecc...) e
del fatto di non poter fare ingresso o di non poter
permanere negli edifici scolastici 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
giomni precedenti. etc.), per cui i provvedimenti
dell'Autorita impongono di informare il medico di
famiglia e I'Autoritd sanitaria e di rimanere al
proprio domicilio.

(Allegato 10 DOCUMENTO SORVEGLIANZA

— distribuita ai Iavoratorl della scuola
I'INFORMATIVA riguardanti le necessarie misure
che devono essere adottate per il contrasto e il
contenimento Covid-19, raccolte firme dei
lavoratori su un verbale di ricevuta informazione
in merito a questa e ad altre prescrizioni
(Allegato 1 INFORMATIVA PREVENTIVA AI
LAVORATORI COVID-19).
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‘2. INGRESSO- USCITA DALLA SCUOLA

Accorgimenti organizzativi per lingresso e |'uscita
dalla scuola al fine di differenziare l'ingresso e
l'uscita degli alunnifstudenti sia attraverso uno
scaglionamento orario che rendendo disponibili tutte
le vie di accesso, da limitare gli assembramenti
nelle aree comuni e ridotta al minimo la presenza
- dei genitori nei locali della scuola.

Valutare tutte le possibili situazioni di assembramento |

‘con un'analisi di dettaglio dei percorsi di entrata,
uscita, spostamenti interni alla scuola, orari,
ricreazione, refezione.

3. ATTIVITA'NELLA SCUOLA

:E" necessario garantire il distanziamento
interpersonale di almeno 1 metro, considerando
anche

lo spazio di movimento dovra essere garantito nelle

aule,
nei laboratori, in aula magna, nei teatri scolastici (in
palestra il distanziamento aumenta a 2 metri).

Valutare tutte le possibili situazioni di assembramento
con un'analisi di dettaglio al fine di definire misure
‘organizzative di prevenzione e protezione atte a
mitigare il rischio nel rispetto dei principi di carattere
generale, ponendo particolare attenzione anche alle

' situazioni a rischio di affollamento e aggregazione

non strutturata (fuori dal contesto dell'aula).

?3.1 Utilizzo dei locali della scuola: viene limitato

4. - depliants (cartelli) appesi in luoghi ben visibili e
accessibili dell'Istituto scolastico su:
- distanze di sicurezza, mantenendo una distanza
interpersonale non inferiore al metro

- accesso e uscita dall'lstituto scolastico evitando
assembramenti efo affollamenti, contingentando
gli accessi quando necessario;

- accesso contingentato "ai luoghi o locali break”
e/o locale “mensa (dove presente e
funzionante)

- presenza dispensatori di liquido igienizzante;

- istruzioni sul modo corretto di lavare le mani,
(Allegati 2, 3 e 4 - CARTELLONISTICA) '

MISURE e/o AZIONI INTRAPRESE

2.1 Sono stati privilegiati accorgimenti organizzativi al
fine di differenziare lingresso e l'uscita degli
studenti (bambini, alunni, studenti) sia attraversec
uno scaglionamento orario che rendendo
disponibili tutte le vie di accesso, compatibilmente
con le caratteristiche strutturali e di sicurezza
dell'edificio scolastico, anche al fine di
differenziare e ridurre il carico e il rischio di
assembramento di persone negli spazi scolastici |
comuni (es. corridoi, spazi comuni, bagni, sala
insegnanti, ecc.).
Allegato 12 - ingressi e uscite

1. Viene ridotta al minimo la presenza di genitori o

loro delegati nei locali della scuola, se non
strettamente necessari (es. entrata /uscita
scuola).

MISURE e/o AZIONI INTRAPRESE

esclusivamente alla

realizzazione di attivita
didattiche. '

3.2 Lay-out delle aule destinate alla didattica: &
stato rivisto con una rimodulazione dei banchi, dei
posti a sedere e degli arredi scolastici, al fine di
garantire il distanziamento interpersonale di
almeno 1 metro satico, anche in considerazione
dello spazio di movimento.

3.3 Area dinamica di passaggio e di interazione
(zona cattedra/lavagna) all'interno dell’aula: ha
una superfice adeguata tale da garantire
comunque e in ogni caso il distanziamento di
almeno 2 metri, anche in considerazione dello
spazio di movimento.
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INDICAZIONI PER STUDENT/
CON DISABILITA’
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3.4 Altri locali scolastici destinati alla didattica

(es. aula magna, laboratori, teatro, ecc...):
rispetto alla numerositad degli studenti & stato
considerato un indice di affollamento tale da
garantire il distanziamento interpersonale di
almeno 1 metro anche in considerazione delle

attivita didattiche specifiche.

3.5 Spazi comuni, aree di ricreazione, corridoi:

sono stati previsti percorsi che garantiscano il
distanziamento tra le persone, limitando gli
assembramenti, anche attraverso apposita
segnaletica.

3.6 Svolgimento della ricreazione e attivita

motorie: viene privilegiato lo svolgimento
all'aperto valorizzando lo spazio esterno quale
occasione alternativa di apprendimento quando
possibile e compatibilmente con le variabili
strutturali, di sicurezza e metereologiche.

3.7 Attivita di educazione fisica: qualora svolta al

chiuso (es. palestre} viene garantita adeguata
aerazione e un distanziamento interpersonale
di almeno 2 metri (in analogia a gquanto
disciplinato nell'allegato 17 del DPCM 17 maggio
2020). Nelle prime fasi di riapertura della scuola i
giochi di squadra e gli sport di gruppo sono
sconsigliati, mentre vengono privilegiare le attivita
fisiche sportive individuali che permettano il
distanziamento fisico.

3.8 Consumo del pasto a scuola (mense o altri

locali idonei): sono state identificate soluzioni
organizzative ad hoc che consentono di
assicurare il necessario distanziamento di
almeno 1 metro tra i commensali attraverso la
gestione degli spazi, dei tempi (turnazioni,
alternanza, ecc..).

E' prevista la consumazione del pasto in classe
attraverso la fornitura del pasto in "lunch box"..

3.9 Locali scolastici destinati alla didattica: sono

dotati di finestre per garantire un ricambio d’aria
naturale regolare e sufficiente.

Relativamente agli impianti di condizionamento si
rimanda alle specifiche indicazione del
documento Rapporto ISS COVID-19 n.5 del
21/04/2020 disponibile nel link di seguito
riportato__https://www.iss.it/documents/20126/0/
Rapporto+|SS+«COVID-19+n.+5_2020+REV.pdf/
2d27068f-6306- 94ea-47e8-0539f0119b91?
t=1588146889381

MISURE e/o AZION! INTRAPRESE
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La gestione dei bambinifalunni/studenti con disabilita 4.1 Per I'assistenza ai bambini/alunni/studenti con

certificata deve essere pianificata anche in disabilita certificata, non essendo possibile
riferimento alla numerosita, alla tipologia di disabilita, garantire il distanziamento fisico, & previsto per il
alle risorse professionali specificatamente dedicate, personale l'utilizzo di ulteriori dispositivi. In
garantendo in via prioritaria la didattica in presenza. particolare, il lavoratore potra usare guanti in

nitrile e idonea visiera, se possibile idonea
mascherina trasparente. Nell'applicazione delle
misure di prevenzione e protezione si tiene
necessariamente conto delle diverse disabilita
presenti.

 MISURE IGIENICO - SANITARIE

DISPOSIZIONI MISURE e/o AZIONI INTRAPRESE
5. IGIENE DELL'AMBIENTE
Il Dirigente scolastico assicura, prima della riapertura 1. La pulizia dei locali della scuola destinati alla
della scuola e nel corso dellanno scolastico, una didattica e non, ivi compresi androni, corridoi,
pulizia approfondita. bagni. uffici di segreteria e ogni altro ambiente di
utilizzo viene effettuata ad opera dei collaboratori |
scolastici.

Le operazioni di pulizia giornaliera e
sanificazione sono registrate, riportando data,
orario e firma dell'operatore, su un‘apposita
scheda archiviata.

(Allegato 6 REGISTRO PULIZIA/
SANIFICAZIONE)
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Le operazioni di pulizia vengono effettuate

quotidianamente secondo le indicazioni dell'lSS
previste nella Circolare del Ministerc della Salute
“Indicazioni per I'attuazione di misure contenitive
del contagio da SARS-CoV-2 attraverso
procedure di sanificazione di strutture non
sanitarie (superfici, ambienti interni) - Rapporto
ISS COVID-19 n. 19/2020 - “Raccomandazioni
ad interim sui disinfettanti nell’attuale
emergenza COVID-19: presidi medico-
chirurgici e biocidi. Versione del 25 aprile
2020",

Circolare n. 5443 del 22 febbraio 2020 del
Ministero della Salute.

A riguardo si precisa che per sanificazione si
intende l'insieme dei procedimenti e operazioni
atti ad igienizzare determinati ambienti e mezzi
mediante |'attivita di pulizia e di disinfezione.

Nella sanificazione si porra particolare attenzione
alle superfici piu toccate quali maniglie e barre
delle porte, delle finestre, sedie e braccioli, tavolif
banchifcattedre, interruttori della luce, corrimano,
rubinetti dell'acqua, pulsanti dell'ascensore (dove
presente), distributori automatici di cibi e
bevande, ecc.

Qualora la struttura educativa ospiti bambini al di
sotto dei 6 anni, si fara seguire alla disinfezione
effettuata con prodotti disinfettanti anche la fase
di risciacquo soprattutto per gli oggetti, come i
giocatteli, che potrebbero essere portati in bocca

dai bambini.

Essendo i servizi igienici di particolare criticita
nella prevenzione del rischio, particolare |
attenzione viene posta alle misure gia in essere |
per la pulizia giornaliera dei servizi igienici con
prodotti specifici. Nei locali servizi igienici dotati
di finestre si provvede a mantenerle, per quanto
possibile, sempre aperte; se privi di finestre, gli
estrattori di aria vengono mantenuti in funzione
per l'intero orario scolastico.

Nel caso di presenza di una persona con
COVID-19 all'interno della scuola, si procede alla
pulizia e sanificazione secondo le disposizioni
della Circolare n. 5443 del 22 febbraio 2020 del
Ministero della Salute nonché& alla loro
ventilazione.

In caso si verificasse tale evenienza e si
decidesse di ricorrere per la sanificazione a
impresa esterna, sara avvertita l'impresa
appaltatrice incaricata di svolgere la pulizia dei
locali, affinché il datore di lavoro di questa ultima
adotti tutte le cautele necessarie, in attuazione di
quanto previsto dall'art. 26 D. Lgs. 81/2008 e
s.m.i. (DUVRI).
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6.  IGIENE PERSONALE

Il Dirigente scolastico assicura prodotti igienizzanti
(dispenser di soluzicne idroalcolica) in piu' punti
della scuola 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 neufro.

1.

Negli edifici dotati di specifici impianti dl
Ventilazione Meccanica Controllata, si fara
riferimento alle indicazioni contenute nel
documento «Gruppo di lavoro 1SS Ambiente e
Qualita dell'aria indoor. Indicazioni per la
prevenzione e gestione degli ambienti indoor in
relazione alla trasmissione dell'infezione da virus
SARS-CoV-2. Versione del 23 marzo 2020.

 MISURE e/o AZIONI INTRAPRESE

Presso punti della scuola e, in particolare, in
ciascuna aula sono disponibili prodotti
igienizzanti (dispenser di soluzione
idroalcolica) o a base di altri principi attivi, che
riportano il numero di registrazione o
autorizzazione del Ministero della Salute per
I'igiene delle mani per gli studenti e il
personale della scuola.

Disposizioni specifiche appese in luoghi ben
visibili e accessibili e nei locali servizi igienici
(Allegati 2, 3 e 4)

AERAZIONE LUOGHI DELLA SCUOLA

DISPOSIZIONI
74 APPROFONDIMENTI RICAMBI D'ARIA

Assicurare un buon ricambio dell'aria in tutti i luoghi

della scuola, in particolare dove si svolge attivita
didattica e staziona il personale aprendo con
maggiore frequenza finestre, porte finestre, ecc.. per
favorire una riduzione delle concentrazioni degli
inquinanti specifici, degli odori, dell'umidita e del
bioaerosol,

Il ricambio dell'aria deve tenere in considerazione il
numero persone, il tipo di attivita svolta e |la durata
della permanenza negli ambienti delle persone.

1.

MISURE e/o AZIONI INTRAPRESE

Viene garantito un buon ricambio dell'aria nei
luoghi della scuola tenuto conto del numero
delle persone presenti, del tipo di attivita svolta
e della durata della permanenza delle persone
negli ambienti scolastici, aprendo con
maggiore frequenza le diverse aperture/
finestre, compatibiimente con le condizioni
metereologiche, evitando la creazione di
condizioni di disagio/discomfort per le persone
durante le operazioni di ricambio dell'aria.

Negli edifici scolastici dotati di specifici
impianti dl Ventilazione Meccanica Controllata,
si fara riferimento alle indicazioni contenute
nel documento «Gruppo di lavoro ISS
Ambiente e Qualita dell'aria indoor. Indicazioni
per la prevenzione e gestione degli ambienti
indoor in relazione alla trasmissione
dell'infezione da virus SARS-CoV-2. Versione
del 23 marzo 2020. Roma: Istituto Superiore di
Sanita; 2020. (Rapporto ISS COVID-19, n.
5/2020)»

DISPOSITIVI DI PROTEZIONE
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DISPOSIZIONI  MISURE e/o AZION! INTRAPRESE
8. DISPOSITIVIDI PROTEZIONE PERSONALE

La scuola deve garantlre glornalmente al 1. Tutti i lavoratori (personale docente e non

personale la mascherina chirurgica, che dovra docente) della scuola che condividono spazi
essere indossata per la permanenza nei locali comuni hanno I'obbligo di indossare le
scolastici. ’ mascherine chirurgiche.

| lavoratori sono istruiti sulle corrette modalita di
utilizzo delle mascherine.

(Allegato 7 VERBALE consegna-vestizione-
svestizione istruzione DPI COVID 19).

2 Nella declmazmne deIIe misure del Protocollo
all'interno della scuola e sulla base del
complesso dei rischi valutati e, a partire dalla
mappatura delle diverse attivita scolastiche, si
adottano DPI idonei.

E previsto, per tutti i lavoratori che condividono
spazi comuni, l'utilizzo di una mascherina
chirurgica, come del resto normato dal DL n.
9/2020 (art. 34) in combinato con il DL n.
18/2020 {art 16 c. 1)

3. Qualora le attlwté svolte dal personale i |mponga
una distanza interpersonale minore di 1 metro e
non siano possibili altre soluzioni organizzative i
lavoratori devono indossare obbligatoriamente
idonei D.PI., in particolare mascherine FFP2
senza filtro.
| lavoratori incaricati di misurare la temperatura
corporea alle persone/lavoratori che accedono
alla struttura scolastica devono indossare
idonei DPI: mascherina FFP2, guanti monouso
in mmle visiera, tuta monhouso.

4. Agh addettl al Primo Soccorso vengono forn|t|
idonei D.PL, in particolare mascherine FFP2
senza filtro (e. se necessario, idonei guanti
monouso in nitrile, visiera, tute monouso)
perché potrebbero non rispettare la distanza di
almeno 1 metro in caso di soccorso nei
confronti di persone

5. Gli alunnifstudenti devono mdossare per l'intera
1 permanenza nei luoghi comuni della scuola (es.
corridol, aree break/ristoro) una mascherina
chirurgica o di comunita (*) di propria dotazione,
fatte salve le dovute eccezioni (ad es. attivita
fisica, pausa pasto).
(*) Si definiscono mascherine di comunita
“mascherine monousc o mascherine lavabili, anche
auto-prodotte, in materiali multistrato idonei a
fornire un'adeguata barriera e, al contempo, che
' garantiscano comfort e respirabilita, forma e
aderenza adeguate che permettano di coprire dal
mento al di sopra del naso" come disciplinato dai
commi 2 e 3. art. 3 del DPCM 17 maggio 2020.

Al riguardo va precisato che, in coerenza con tale
norma, “non sono soggetti all'obbligo i bambini al di
sotto dei sei anni, nonché i soggetti con forme di
disabilita non compatibili con Il'uso continuativo
della mascherina,
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GESTIONE SPAZI COMUNI

DISPOSIZIONI

9. ACCESSI, CORRIDOI ATRII MENSA,
SPOGLIATO!, DISTRIBUTORI BEVANDE,
SPOGLIATOI ecc...)

L'accesso agh spazi comuni, compresi accessi,
corridoi, atrii, le mense, le aree break e gli SpOg|Iat0l
& contingentato, con il mantenimento della distanza
di sicurezza di almeno 1 metro tra le persone che li
occupano.

MISURE e/o AZION! INTRAPRESE

Negli spazi comuni & obbligatorio indossare la
mascherina e mantenere la distanza di
almeno 1 metro.

Gli spazi comuni vengono puliti e sanificati tutti i
giorni con l'impiego di appositi prodotti
igienizzanti/disinfettanti.

VISITATORI ESTERNI

DISPOSIZIONI PER IL CONTENIMENTO E IL
CONTRASTO DEL COVID_19

10. MODALITA’ D’ACCESSO DE! VISITATORI
(es. genitori, fornitori, manutentori ecc...)

L'accesso dei visitatori esterni nei locah della scuola
@ consentito al solo perscnale dei fornitori che
' svolgono attivita strettamente necessarie (es.
manutenzioni degli impianti, verifiche periodiche
obbligatorie per legge, situazioni di emergenza).

In ogni plesso scolastico per I'eventuale accesso di
fornitori esterni sono state individuate procedure di
ingresso, transito e uscita, mediante modalita,
percorsi e tempistiche che riducano le occasioni di
contatto con il personale della scuola, rispettando il
distanziamento fisico di almeno 1 metro.

1.
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All'ingresso degli edifici scolastici & affisso un
cartello per regolamentare |'accesso ai visitatori
{es. fornitori, manutentori, ecc...) esterni.

I fornitori devono attenersi rigorosamente alle
misure di prevenzione e di cautela di seguito
riportate:

FASE DI ACCOGLIENZA/INGRESSO

Rimanere all'esterno della portineria/ufficio/area
di accesso e farsi riconoscere, fornendo Ia
documentazione / dichiarazione verbale
attestante il servizio da svolgere.

Utilizzare TASSATIVAMENTE i dispositivi di
protezione (mascherina e guanti monouso);

FASE DI TRANSITO/CARICO E SCARICO

E TASSATIVAMENTE VIETATO ALLONTANARS|
DAL MEZZO, se possibile rimare a borde del
proprio mezzo.

Sono consentite solo ed esclusivamente, dove
previsto, le attivita di carico/scarico.

Se il caricofscarico richiede la discesa dal mezzo.
deve essere mantenuta la distanza di sicurezza
di almeno 2 metri.

E VIETATO l'ingresso negli uffici.

E VIETATO |'utilizzo dei servizi igienici, riservati
al personale della scuola.

Quanto previsto nel presente Protocollo si
estende anche alle imprese in appalto che
possono organizzare sedi e cantieri permanenti e
provvisori all'interno dei plessi scolastici
dell'lstituto.
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Ai fornitori viene concesso di entrare nella scuola
previa misurazione della temperatura e obbligo
della mascherina chirurgica.

Nella gestione dell'appalto della fornitura si
provvedera ad integrare il Documento Unico di
Valutazione di Rischi da Interferenze (DUVRI)
delle indicazioni contenute nel presente
Protocallo.

In caso di assegnazione di lavori in appalto, il
Dirigente scolastico fornira all'impresa
appaltatrice, completa informativa dei contenuti
del Protocollo; vigilera altresi affinché i lavoratori
della stessa o delle imprese terze che operano a
qualunque titole allinterno della scuola, ne
rispettinc integralmente le disposizioni.

(Allegato 4 - CARTELLI)
PERSONA SINTOMATICA S IHEEE
DISPOSIZIONI MISURE e/o AZION! INTRAPRESE
11. GESTIONE DI UNA

PERSONA SINTOMATICA

Identificare idonea procedura per l'accoglienza e
isolamento di eventuali soggetti (studenti o altro
personale scolastico) che dovessero manifestare
una sintommatologia respirateria e febbre.

Presente procedura per avvertire le autorita
sanitarie competenti nel caso in cui una persona
presente in scuola sviluppi febbre e sintomi di
infezione respiratoria.

In tale evenienza il soggetto dovra essere dotato
immediatamente di mascherina chirurgica qualora
dotato di mascherina di comunita e dovra essere
attivata l'assistenza necessaria secondo le
indicazioni e procedure dell'autorita sanitaria locale
(ATS ex ASL).

Il Dirigente scolastico collaborerd con le Autorita
Sanitarie per la definizione degli eventuali “contatti
stretti” di una persona presente in scuola che sia
stata riscontrala positiva al tampone COVID-19. Cio
al fine di permettere alle autorita di applicare le
necessarie e opportune misure di quarantena.
(Allegato 8 PROCEDURA PERSONA CON
COVID-19).
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DISPOSIZION]
12. LAVORATORI “FRAGIL/"

In riferimento allart.3,comma1, lettera b) del DPCM
26/04/2020 & fatta raccomandazione a tutte le
persone anziane o affette di patologie croniche o con
multimorbilitd ovvero con stati di immunodepressione
' congenita o acquisita di evitare di uscire dalla propria
' abitazione o dimora fuori dai casi di stretta necessita.

'In riferimento all'adozione di misure specifiche per i |

lavoratori nell'ottica del contenimento del contagio da
Covi 19 e di tutela dei lavoratori “fragili" si rimanda a
guanto indicato:

1. nella normativa specifica in materia di salute e
sicurezza sul lavoro (D.Lgs. 81/08 e s.m.i.).

2. nel Documento tecnico Inail "Documento sulla
possibile rimodulazione delle misure dj
contenimento del contagio da SARS-Cov-2 nei
luoghi di lavoro e strategie di prevenzione.
Aprile 2020",

3. nel Protocollo condiviso di regolazione delle
misure per il contrasto e il contenimento della
diffusione del virus Covid-19 negli ambienti di
lavoro del 24 aprile 2020

4. nella Circolare del Ministero della Salute
‘Indicazioni operative relative alle attivita del
medico competente nel contesto delle misure
per il contrasto e il contenimento della diffusione
del virus SARS-CoV-2 negli ambienti di lavoro e
nella collettivita" del 29 aprile 2020.

5. nell'art. 83 del Decreto Legge 19 maggio 2020,
n. 34 “Misure urgenti in materia di salute,
sostegno al lavoro e all'economia, noncheé di
politiche sociali connesse all'emergenza
epidemiologica da COVID-19".

13, . TEST DIAGNOSTICI

Protocollo per il contrasto e il contenimento della

 MISURE SPECIFICHE PER | LAVORATOR!

MISURE elo AZIONI INTRAPRESE

1.1 lavoratori della scuola affetti da patologie

croniche o con multimorbilita devono farsi parte
attiva segnalando al proprio Medico di Medicina
Generale e, nel caso in cui quest'ultimo non
voglia o non possa intervenire, al Medico
Competente dove designato, la propria
condizione in considerazione anche del fatto che
la ‘fragilita” & in genere dovuta a situazioni
cliniche non correlabili all'attivita professionale e
di cui non sempre il Medico Competente & a
conoscenza.

Il medico competente, dove designato, segnala al
Dirigente scolastico le situazioni di particolare fragilita
e le patologie attuali o pregresse dei dipendenti di cui
viene a conoscenza (a mezzo certificato del Medico

- di Medicina Generale e/o direttamente dal lavoratore)

e il Dirigente scolastico provvede alla loro tutela nel
rispetto della privacy.
Il medico competente applica le indicazioni delle
Autorita Sanitarie (sorveglianza sanitaria eccezionale
di cui all'art. 83 del DL 19 maggio 2020, n. 34 e sua
legge di conversione del 17 luglio 2020, n. 77, per i
cosiddetti “lavoratori fragili" che ne fanno richiesta (a
mezzo certificato del MMG).
(Allegato 9 - Informativa lavoratori fragili ai
sensi art.3, commai,lettera b) del DPCM
26/04/2020)

 MISURE e/o AZIONI INTRAPRESE
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diffusione del virus Covid-19

Il Ministero dell'istruzione in ottemperanza al 1. Azioni da concordare e condividere con il
Protocollo d'intesa per garantire I'avvio dell’anno medico competente dove designato.
scolastico nel rispetto delle regole di sicurezza
per il contenimento della diffusione di Covid 19
attivara la collaborazione istituzionale con il Ministero
' della Salute, il Commissario straordinario e I'Autorita
garante per la protezione dei dati personali, affinché
si dia l'opportunita di svolgere test diagnostici per
tutto il personale del sistema scolastico statale e
paritario, incluso il personale supplente, in
- concomitanza con l'inizio delle attivita didattiche e nel
corso dell'anno, nonché di effettuare test a campione
per la popolazione studentesca con cadenza
periodica. A tal fine, il Ministero fornira specifiche
indicazioni in relazione alle modalita per I'accesso ai
test medesimi per il personale scolastico, sia di ruolo
| che supplente.
' Saranno adottati i criteri di:
- volontarieta di adesione al test:
- gratuita dello stesso per ['utenza;
- svolgimento dei test presso le strutture di
medicina di base e non presso le istituzioni

scolastiche.
COSTITUZIONE COMITATO
DISPOSIZIONI MISURE e/o AZION! INTRAPRESE
14. VERIFICA E AGGIORNAMENTO

PROTOCOLLO
E costituito in azienda un Comitato per I'applicazione e ' 15.1 Il COMITATO & stato costituito e opera al fine
la verifica delle regole del protocollo di di valutare I'applicazione e la verifica delle
regolamentazione con la partecipazione delle regole del presente protocollo, nonché al fine di
rappresentanze sindacali aziendali e del RLS. mantenere aggiornato il presente regolamento

in funzione dell'evoluzione normativa ed
; organizzativa aziendale.
(Allegato 11 Lettera costituzione comitato

INTEGRAZIONE AL DOCUMENTO DI VALUTAZIONE DEI RISCH
DISPOSIZION/ MISURE e/o AZION! INTRAPRESE

15.  VALUTAZIONE RISCHIO BIOLOGICO
GENERICO-Covid-19

Il Dirigente scolastico deve, con il coinvolgimento del 16,1 Il Dirigente scolastico ha approvato il presente
relativo Responsabile del Servizio Prevenzione e documento. che & stato elaborato con il
Protezione e del Medico Competente e consultando il coinvolgimento del Responsabile del Servizio
RLS, integrare il Documento di Valutazione Rischi ‘Prevenzione e Protezione e del Medico
(DVR) di cui al Decreto Legislativo 9 aprile 2008, n. 81 Competente e consultando il RLS, quale Appendice
con la "Valutazione del rischio biologico generico al Documento di Valutazione dei Rischi
derivante da Nuovo Coronavirus Covid_19" - “Valutazione del rischio biologico generico
Protocollo per il contrasto e il contenimento della  derivante da Nuovo Coronavirus Covid_19" -
diffusione del virus Covid-19. | Protocollo per il contrasto e il contenimento della |
diffusione del virus Covid-19,

Dove informarsi

La pandemia sta diffondendosi e i dati sono in continua evoluzione e mutamento e ancora caratterizzati da
notevoli incertezze, ma sono stati forniti in bibliografia siti istituzionali attendibili, in inglese e in italiano, che
sono regolarmente aggiornati e che si consiglia di consultare, per verificare le informazioni piu recenti
disponibili.
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In particolare si rimanda a siti che spesso offrono sezioni differenziate per gli operatori sanitari e per la popo-

Protocollo per il contrasto e il contenimento della

lazione generale :

Un altro importante contributo per la conoscenza e 'aggiornamento della comunita scientifica proviene dalle
riviste mediche che stanno mettendo a disposizione gratuitamente e in tempo reale gli articoli integrali, che

Ministero della Salute http:fhwww. salute. gov.it/portale/nuovocorenavicus/homeNuoveCaoronavirus . ISD
EpiCentro, dell'lstituto Superiore di Sanita https:/fwww epicentro.iss.it/coronavirus/2019-nCoV

OMS https:/hwww who.int/emergencies/diseases/novel-corgnavirus-2019 e Regione europea dellOMS

http: Mhwarw.euro.who. int/en/health-topics/emergencies/novel-coranavirus-2013-ncov
European Center for Disease Control (ECDC) https:/iwww,.ecdc europa. eu/en/novel-coronavirus-china
Centers for Disease Control (CDC), statunitense https.{iwww. cdc.govicoronavirus/2019-ncov/
Center for Health Security della John Hopkins University, con aggiornamenti quotidiani ricevibili sul
cellulare http fiwww.centerforhealthsecurity org/iresources/2019-nCoV{index htm!

riguardano I'epidemia da 2019-nCov:

Si segnala inoltre la sezione dedicata del portale multilingue del Global Health Network https:{/coronavi-

British Medical Journal https:/fwww. bmi.com/ccronavirus
Lancet hitps;/fwww.thelancet comicoronavirus

JAMA hitps:/fjamanetwark.com/fjournals/jama/pages/coronavirus-alert
New England Journal of Medicine https.//www.nejm.orgicaronavirus

rus.tahn.org!.

Bibliografia essenziale

Protocollo condiviso di regolamentazione delle misure per il contrasto e il contenimento della diffusione
del virus Covid-19 negli ambienti di lavoro del 24/04/2020

Circolare 29 aprile 2020 del Ministero della salute recante Indicazioni operative relative alle attivita del
medico competente nel contesto delle misure per il contrasto e il contenimento della diffusione del
virus SARS-CoV-2 negli ambienti di lavoro e nella collettivita

Documento tecnico dell INAIL sulla possibile rimodulazione delle misure di contenimento del contagio
da SARS-CoV-2 nei luoghi di lavoro e strategie di prevenzione — Aprile 2020

INAIL-ISS. Documento tecnico sull'ipotesi di rimodulazione delle misure contenitive di fase 2 in
relazione al trasporto pubblico collettivo terrestre nel contesto dellemergenza da SARS-CoV-2 - Aprile
2020

Decreto-Legge 19 maggio 2020, n. 34 recante “Misure urgenti in materia di salute, sostegno al lavoro e
all'economia, nonché di politiche sociali connesse all'emergenza epidemiologica da COVID-19" {(cd.
Decreto Rilancio)

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 il Verbale n. 90 della
seduta del CTS del 22 giugno 2020 - documento integrativo

Documento per la pianificazione delle attivita scolastiche educative e formative in tutte le Istituzioni del
Sistema nazionale di Istruzione per I'anno scolastico 2020-2021, adottato con decreto del Ministro
Prot. n. 39 del 26 giugno 2020

Documento “Quesiti del Ministero dell'lstruzione relativi alfinizio del nuovo anno scolastico”, tramesso
dal CTS - Dipartimento della protezione civile in data 7 luglio 2020

Protocollo quadro "Rientro in sicurezza”, sottoscritto il 24 luglio 2020 dal Ministro per la Pubblica
Amministrazione e dalle Organizzazioni sindacali

Art. 83 della Legge 77/2020 in materia di "Sorveglianza sanitaria eccezionale" che resta in vigore fino
alla data di cessazione dello stato di emergenza

Art.87, comma 1, del decreto-legge 17 marzo 2020, n.18, come modificato dalla Legge 27/2020 che
stabilisce che «ll periodo trascorso in malattia o in quarantena con sorveglianza attiva, o in
permanenza domiciliare fiduciaria con sorveglianza attiva, dai dipendenti delle amministrazioni di cui
allarticolo 1, comma 2, del decreto legislativo 30 marzo 2001, n. 165, dovuta al COVID-19. &
equiparato al periodo di ricovero ospedaliero»

Art. 231bis della Legge 77/2020 recante “Misure per la ripresa dell'attivita didattica in presenza’

Pag. 35 a 36



APPENDICE AL DOCUMENTO DI VALUTAZIONE DEI RISCHI: Valutazione del rischio biologico generico

Protocollo per il contrasto e il contenimento della
diffusione del virus Covid- 19

Pag. 36 a 36 o



AL 4

INFORMATIVA PREVENTIVA Al LAVORATORI

INFORMATIVA PREVENTIVA Al LAVORATORI PER
COVID-19

Nell'ambito dell'emergenza COVID 19 in corso, al fine di mitigare il rischio di contagio, il
Dirigente scolastico ha definito e messo in atto uno specifico Protocollo della scuola di

regolamentazione delle misure per il contrasto e il contenimento della diffusione del virus
covid-19.

Nell'ambito di tale Protocollo, di seguito, si porta alla vostra attenzione le seguenti
informazioni preventive a cui seguiranno, all'ingresso della scuola, specifiche informazioni/
istruzioni circa le misure adottate nel protocollo (procedure e regole comportamentali).

Si evidenzia a tutti i Lavoratori:

1. L’obbligo di rimanere al proprio domicilio e di non entrare in scuola in presenza di
febbre (oltre 37.5°) oaltrisintomiinfluenzaliedichiamareil propriomedicodifamigliae
I'autoritasanitaria.

2. Laconsapevolezza el'accettazione del fattodi non poter fare ingresso o di poter
permanere in 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, ecc...)in cui i provvedimenti dell’Autorita
impongono di informare il medico di famiglia e I'Autorita sanitaria e di rimanere al
proprio domicilio.

3. L’ ingresso in scuola di lavoratori efo studenti gia risultati positivi all'infezione da
COVID 19 dovra essere preceduto da una preventiva comunicazione avente ad
oggetto la certificazione medica da cui risulti la "avvenuta negativizzazione' del
tampone secondo le modalita previste e rilasciata dal dipartimento di prevenzione
territoriale di competenza.

4. Il datore Dirigente scolastico fornira la massima collaborazione e la stessa
collaborazione sara richiesta al lavoratore efo studente qualora, per prevenire
I'attivazione di focolai epidemici, nelle aree maggiormente colpite dal virus,
l'autorita sanitaria competente disponga misure aggiuntive specifiche, come ad
esempio, I'esecuzione del tampone perilavoratori e/o studenti.

5. L'impegno a rispettare tutte le disposizioni delle Autorita e del Dirigente scolastico
nel fare accesso in scuola (in particolare, mantenere la distanza di sicurezza.
osservare le regole di igiene delle mani, tenere comportamenti corretti sul piano
dell'igiene e ridurre al minimo indispensabile gli spostamenti all'interno della scuola).

6. L'impegno ainformare tempestivamente e responsabilmente il Dirigente scolastico
della presenza di qualsiasi sintomo influenzale durante I'espletamento della
prestazione lavorativa, avendo cura di rimanere ad adeguata distanza dalle
persone presenti,

7. La raccomandazione riguardo a quanto disposto dall'articolo 3 del DPCM 8 marzo
2020 circa a tutte le persone anziane o affette da patologie croniche o con
multimorbilita ovvero con stati di immunodepressione congenita o acquisita di evitare
di uscire dalla propria abitazione o dimora fuori dai casi di stretta necessita e di
evitare comunque luoghi affollati nei quali non sia possibile mantenere una distanza
di sicurezza interpersonale di almeno un metro.

8. La possibilita per i Lavoratori che ritengono di rientrare nelle tipologie di pazienti
previste al punto 7. di rivolgersi al Medico di Medicina Generale (MMG) che, a loro
tutela, potra giustificare il periodo di "isolamento”.
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INFORMATIVA PREVENTIVA Al LAVORATORI PER
COVID-19

Si invitano tutti i Lavoratori ad applicare le seguenti misure per
prevenire il contagio:

* mantenere la distanza di sicurezza di almeno un metro da altre persone

* lavarsifrequentemente le mani secondo le corrette modalita e utilizzando anche i prodotti
e dispositivi (Sapone e Gel Disinfettanti) messi a disposizione

+ indossare le mascherine chirurgiche o i D.P|. (FFP2)
* non toccare naso bocca e occhi con le mani
coprire le vie aeree quando si tossisce e starnutisce
+ cestinare i fazzolettini di carta, una volta utilizzati
porre particolare attenzione all'igiene delle superfici
+ evitare contatti stretti con persone con sintomi simil-influenzali

adottare queste accortezze anche nel proprio ambito familiare

Si invitano inoltre i Lavoratori:

* aseguire scrupolosamente le istruzioni impartite dal Protocollo, anche attraverso

cartellonistica specifica, in merito alla gestione di;

- ingressi in scuola;

. spostamenti nei luoghi di lavoro della scuola:
utilizzo degli spazi comuni;

- igiene personale;

- utilizzo delle mascherine o dei Dispositivi di Protezione Individuale (DPI -
FFP2) se non & garantito almeno 1 m di distanza interpersonale

operazioni di carico e scarico fornitori e accesso visitatori.
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Comelavarsilemaniconacquaesapone?

LAVA LE MANI CON ACQUA E SAPONE, SOLTANTO SE VISIBILMENTE
SPORCHE! ALTRIMENTI, SCEGLI LA SOLUZIONEALCOLICA!

@ Durata dell'intera procedura: 40-60 secondi
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Come frizionare le mani con la soluzione alcolica?

USA LA SOLUZIONE ALCOLICA PER L'IGIENE DELLE MANI!
LAVALECONACQUAE SAPONE SOLTANTO SE VISIBILMENTE SPORCHE!

@ Durata dell'intera procedura: 20-30 secondi

Versare nel palmo della mano una quantita di soluzione
sulficiente per coprire tutta la superficie delle mani,

frizionare le mani palmo
conlro palmo
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MANTENERE LA DISTANZA DI ALMENO 1 METRO
TRA UNAPERSONA E L'ALTRA
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VISITATORI

e DEVONO ATTENERSI ALLE INDICAZIONI DATRE DAL
PERSONALE DELLA SCUOLA

e POSSIBILMENTE NON DEVONO POTERE ENTRARE
NELLA SCUOLA SE NON PREVENTIVAMENTE AUTORIZZATI
DALLA DIREZIONE SCOLASTICA

e DEVONOINDOSSARE LA MASCHERINA
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LOCALI MENSA

e INGRESSOPERMESSOAD UNMASSIMO DI PERSONE
PER VOLTA




V.110OA d3dd ANOSd3d
IAONISSYINNNAVY OSSANYEId OSSTAONI

|OLVITO0dS I'TVOO'1




ZONADISTRIBUTORIAUTOMATICIBEVANDE

PERMESSOAD UNMASSIMODIN°1 PERSONA
PER VOLTA

DISPENSATORI DI LIQUIDO IGIENIZZANTE

PERMESSOADUNMASSIMODIN°1 PERSONA
PER VOLTA
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PERL'INGRESSOEOBBLIGATORIO
INDOSSARE LA MASCHERINA
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ALLEGATO S
PROCEDURA PULIZIA E SANIFICAZIOME COM PERSONA CONCOVID-19

PROCEDURA PULIZIA E SANIFICAZIONE LUOGHI DI LAVORO CON PERSONA CON COVID-109.

A causa della possibile sopravvivenza del virus nell'ambiente per diverso tempo, iluoghi e le aree potenzialmente contaminati
da SARS-CoV-2 devono essere sottoposti a;

1. pulizia completa

2. decontaminazione/sanificazione.

PULIZIA
Per la pulizia usare acqua e detergenti comuni.

DECONTAMINAZIONE/SANIFICAZIONE E SOSTANZE CHIMICHE SANIFICANTI
e S ALTVRE E SUS TANZE CHIMICHE SANIFICANTI

Per la decontaminazione, si raccomanda I'uso di ipoclorito di sodio (0.1% + 0.5%), dopo pulizia.

Per le superfici che possono essere danneggiate dallipoclorito di sadio, utilizzare etanaolo (alcol etilico) al 71% o perossido di
idrogeno (0.5%), dopo pulizia con un detergente neutro.
Durante le operazioni di pulizia con prodotti chimici, assicurare la ventilazione degli ambienti.

PARTI DA PULIRE E SANIFICARE

Devono essere pulite con particolare attenzione tutte le superfici toccate di frequente:
o superfici di muri

porte e finestre

superfici dei servizi igienici e sanitari

corrimano e parapetti di scale e pianerottoli

tastiere personal computer efo attrezzatura/macchinarifimpianti

tavoli e sedie

scrivanie

ecc...

Le tende e altri materiali di tessuto devono essere sottoposti a un ciclo di lavaggio con acqua calda a 90°C e
detergente. Qualora non sia possibile il lavaggio a 90°C per le caratteristiche del tessuto, addizionare il ciclo di lavaggio
con candeggina o prodotti a base di ipoclorito di sodio.

DISPOSITIVI DI PROTEZIONE INDIVIDUALE (DPI)

Tutte le operazioni di pulizia devono essere condotte da personale che indossa i seguenti Dispositivi di Protezione Individuale
(DPI):

e facciale filtrante respiratorio FFP2;

* protezione facciale (occhiali o visiera);

® guanti monouso;

® camice monouso impermeabile a maniche lunghe.

Seguire le misure indicate per la rimozione in sicurezza dei DPI (svestizione),

Dopo l'uso, i DPI monouso vanno smaltiti come materiale potenzialmente infetto.

ISTRUZIONI FASE DI VESTIZIONE

Togliere ogni monile (anelli, braccialetti, catenine).

Effettuare igiene accurata delle mani con acqua calda e detergente, asciugare con salvietta monouso.
Indossare N.1 paio di guanti.

Indossare camice monouso impermeabile a maniche lunghe,

Indossare facciale filtrante respiratorio FFP2.

Indossare protezione facciale (occhiali o visiera).

ISTRUZIONI FASE DI SVESTIZIONE

'L(D Evitare qualsiasi contatto tra i DPI potenzialmente contaminati e il viso (occhi, naso, bocca), le mucose o la cute. J

I DPI monouso vanno raccolti in appositi contenitori (sacchi) di plastica messi in idonei contenitori identificati e smaltiti in
sicurezza conformemente alle prescrizioni di legge in materia di rifiuti,

Decontaminare i DPI riutilizzabili con i prodotti a base di etanolo o ipoclorito di sodio.

Rispettare la sequenza indicata:

1. rimuovere il camice monouso e smaltirlo nel contenitore per rifiuti;

2, rimuovere i guanti e smaltirli nel contenitore per rifiuti;

3. rimuovere la protezione facciale (occhiali o visiera) e sanificarli:

4. rimuovere i DPI FFP2 maneggiandoli dalla parte degli elastici e smaltirli nel contenitore per rifiuti;

5. praticare l'igiene accurata delle mani con soluzioni alcolica o con acqua e sapone.
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ALLEGATO 6

Registro di avvenuta sanificazione superfici

Registro di avvenuta sanificazione superfici

ALLEGATO 6

Identificazione locali/superfici:

Nn

DATA

| INTERVENTO

FIRMA

1)

2)

3)

4)

5)

&)

7)

8)

9)

10}

11)

12)
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ALLEGATO 6 ©

Registro di avwenuta sanificazione superfici

Identificazione locali/superfici:

NO

DATA | INTERVENTO

FIRMA

13)

14)

15)

16)

17)

18)

19)

20}

21)

22)

23)

24)

25)

26)
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ALLEGATO G

Registro di avvenuta sanificazione superfici

Identificazione locali/superfici:

N° | DATA INTERVENTO FIRMA

27)

28]

29)

30)

31)

32}

33)

34)

35)

36)

37)

38)

39)

40)
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ALLEGATO 6

Registro di avvenuta sanificazione superfici

| Identificazione Iocali/supterﬁci:

DATA

| INTERVENTO

FIRMA

41)

42)

43)

aa)

45)

46)

47)

48)

49)

50)

51)

52)

53)

54)
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ALLEGATO 6

Registro di avvenuta sanificazione superfici

Identificazione localifsuperfici:

Y

N° | DATA INTERVENTO FIRMA

55)

56)

57)

58)

59)

60}

61)

62)

63)

64}

65)

66)

67)

68}
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ALLEGATO 6 *

Registro di avwenuta sanificazione superfici

Identificazione localifsuperfici:

No

DATA

INTERVENTO

FIRMA

69)

70)

71)

72)

73)

74)

75)

76)

77)

78)

79)

80)

81)

82)
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ALLEGATO 7
Verbale consegna e istruzicni vestizione e come indossare D.R1. COVID-19

RACCOMANDATA A MANO Gentile. Sig.ra/
Sig._

Oggetto: verbale fornitura di Dispositivi di Protezione
Individuale (D.P.l.) aggiuntivi per protezione da
COVID_19
(art. 18, c. 1, lett. d), D.Lgs. 81/08 e s.m.i.)

In relazione allo svolgimento dellattivita lavorativa per proteggerla dall’infezione dal virus che provoca la
COVID
_19, Le vengono forniti i sottoelencati mezzi di protezione:

'DISPOSITIVI DI PROTEZIONE INDIVIDUALE

a) GUANTI IN NITRILE MONOUSO
Marcato CE e conforme alla norma UNI EN 388, 374 Categoria:

Arti
superi EM 338 4101 EN 24 Tk
ori/ ] Al
mani ¥, —/I &
Occhi OCCHIALI CON PROTEZION| LATERALI
Normati CE e facenti capo alle norme UNI EN 166
_ VISIERA
~ Normati CE e facenti capo alle norme UNI EN 166
FACCIALE FILTRANTE ANTIPOLVERE
2 Marcato CE e conforme alla norma UNI EN 149
% - Categoria: FFP2 o FFP3
]e N, T B Lo oS L T T Sy S S S S,

respirato o MASCHERINA CHIRURGICA
rie Marcato CE e conforme alla norma UNI EN 14683:2019

MASCHERINA CHIRURGICA
o Prive del marchio CE, prodotte in deroga alle vigenti norme, cosi come
‘ previsto dall’art. 16 del D.L. 18/2020

Tuta rn | Tuta monouso
monouso Marcato CE e conforme alla norma EN 340

Le rammentiamo che, ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 20, comma 2, lett. d), D.Lgs. 81/08, Le &
fatto obbligo di utilizzare in modo appropriato (osservando le indicazioni fornite a corredo) i mezzi che le
vengono forniti; l'uso improprio degli stessi & sanzionato a termini di legge.

Con la firma del presente verbale conferma di aver ricevuto U’addestramento per indossare correttamente
i Dispositivi di Protezione Individuale (DPI) sopra elencati.

I D.P.1. monouso devono essere smaltiti dal lavoratore in sicurezza negli appositi contenitori dedicati alla
raccolta (sacchi per Uindifferenziata).

Distinti saluti.

Data,

Per ricevimento di n* ___mezzi di protezione elencati:

(_Datore di lavoro)



(Firma del lavoratore)

ISTRUZIONI FASE DI VESTIZIONE

1. Togliere ogni monile (anelli, braccialetti, catenine).

2. Effettuare ’igiene accurata delle mani con acqua calda e detergente o un disinfettante a base alcolica
o ipoclorito di sodio e asciugare con salvietta monouso.

3. Indossare MASCHERINA CHIRURGICA o FACCIALE FILTRANTE.

COME INDOSSARE LA MASCHERINA CHIRURGICA

1.Lavare accuratamente le mani, con acqua e sapone o con un
disinfettante a
base alcolica, prima di indossarla;
2.assicurarsi che il lato corretto della mascherina, solitamente bianco in
quelle
colorate, sia rivolto verso l’interno;
3.far aderire bene la mascherina al viso e stringere il bordo superiore
rigido
intorno al ponte del naso e accertarsi che copra viso e bocca e
che il bordo
inferiore sia sotto il mento;
4.evitare di toccare la mascherina mentre la si utilizza.

@ Se tocchiamo la mascherina mentre la indossiamo, la portiamo al collo, continuiamo a
togherla

e metterla, il suo utilizzo perde di efficacia.

ISTRUZIONI FASE DI SVESTIZIONE

- (@ Evitare qualsiasi contatto tra MASCHERINA o FACCIALE FILTRANTE, potenzialmente contaminati e

' il viso (occhi, naso, bocca), le mucose o la cute. .
=] |

MASCHERINA o FACCIALE FILTRANTE monouso vanno smaltiti dal lavoratore in sicurezza negli appositi
contenitori dedicati alla raccolta (sacchi per Uindifferenziata).

Decontaminare i MASCHERINA o FACCIALE FILTRANTE riutilizzabili con i prodotti a base di etanolo o
ipoclorito di sodio.

Rispettare la sequenza indicata:

1. Rimuovere la MASCHERINA o il FACCIALE FILTRANTE maneggiandola dalla parte degli elastici e se
monouso smaltirla nel contenitore per rifiuti altrimenti conservarla al riparo della polvere;

2. Praticare l'igiene delle mani con soluzioni alcolica o ipoclorito di sodio diluito o con acqua e sapone.




APPENDICE AL DOCUMENTO DI VALUTAZIONE DE| RISCHI: Valutazione del rischio biologico generico
Protocollo per il contrasto e il contenimento della diffusione
del virus Covid-19

COME INDOSSARE LA MASCHERINA CHIRURGICA

LAVARE LE MANI

CONTROLLARE LA MASCHERINA =

ORIENTARE LA MASCHERINA IN
MODO CORRETTO

Parte rigida rivolta verso ’alto
* Lato della mascherina, solitamente bianco in
quelle colorate, rivolto verso l'interno.

POSIZIONARE LA MASCHERINA SUL VISO _
Evitare di toccare la maschera mentre la si f
indossa. =
Ridurre al minimo gli spazi tra il viso e la

maschera. ,
Elastici auricolari - Prendere la mascherina ?
per gli anelli, agganciarne uno attorno a un Q :

orecchio e il secondo intorno all’altro
orecchio. ?.
Lacci o fettucce - Prendere la mascherina per & 5
i lacci superiori, portarli dietro la testa e .
legarli con un fiocco.
* Fascette elastiche per la testa - Posizionare la

mascherina davanti al viso, tirare la fascetta

superiore e sistemarla sulla parte superiore

della testa. Quindi, tirare ’altra fascetta,

farla passare intorno alla testa e metterla alla

nuca.

FAR ADERIRE MASCHERINA AL NASO 7] |
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APPENDICE AL DOCUMENTO DI VALUTAZIONE DEI RISCHI: Valutazione del rischio biologico generico
Protocollo per il contrasto e il contenimento della diffusione
del virus Covid-19

ANNODARE | LACCI INFERIORI @’A ‘?
(se la mascherina prevede lacci) 2 B

£ 3 L =
SISTEMARE LA MASCHERINA SUL r_

VISO E SOTTO IL MENTO
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APPENDICE AL DOCUMENTO DI VALUTAZIONE DE| RISCHI: Valutazione del rischio biologico generico
Protocollo per il contrasto e Il contenimento della diffusione

dil virus Covid-19

COME TOGLIERE LA MASCHERINA CHIRURGICA

LAVARE LE MANI

RIMUOVERE LA MASCHERINA CON

CAUTELA ﬂ?
non toccare la parte davanti, che
potrebbe essere contaminata g@
slegare i lacci o rimuovere le fasce Q
Elastici auricolari - Prendere la g
mascherina per gli anelli e 9
rimuovere da ciascun orecchio t

Lacci o fettucce - Slegare prima i
lacci del lato inferiore e poi quelli
del lato superiore. Rimuovere la
mascherina tenendo i lacci del lato
superiore;

Fascette elastiche per la testa -
Portare la fascia inferiore sulla
testa, quindi fai la stessa cosa con
la fascia elastica superiore. Quindi
rimuovere la mascherina dal viso
mentre tenendo la fascia elastica
del lato superiore.

BUTTARE LA MASCHERINA S
RISPETTANDO LE NORME DI
SICUREZZA
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APPENDICE AL DOCUMENTO DI VALUTAZIONE DEI RISCHI: Valutazione del rischio biologico generico

Protocollo per il contrasto e il contenimento della diffusione
del virus Covid-19

LAVARE LE MANI U2
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ALLEGATO 7 R[S

Verbale consegna e istruzioni vestizione e come indossare D_EI, COVID-19

RACCOMANDATA A MANO Gentile. Sig.ra/
Sig.

Oggetto: verbale fornitura di Dispositivi di Protezione Individua-
le (D.P.l.) aggiuntivi per protezione da COVID_19
(art. 18, c. 1, lett. d), D.Lgs. 81/08 e s.m.i.)

In relazione allo svolgimento dellattivita lavorativa per proteggerla dall’infezione dal virus che provoca la
CoVvID
19, Le vengono forniti i sottoelencati mezzi di protezione:

DISPOSITIVI DI PROTEZIONE INDIVIDUALE

Occhi | o OCCHIALI CON PROTEZIONI LATERALI
Normati CE e facenti capo alle norme UNI EN 166

| VISIERA ok
" Normati CE e facenti ¢apo alle norme UNI EN 166

FACCIALE FILTRANTE ANTIPOLVERE

Il Marcato CE e conforme alla norma UNI EN 149
vi - Categoria: FFP2 o FFP3
ie re- = ~

spirato- MASCHERINA CHIRURGICA
rie Marcato CE e conforme alla norma UNI EN 14683:2019

MASCHERINA CHIRURGICA
o Prive del marchio CE, prodotte in deroga alle vigenti norme, cosi come pre-

visto dall’art. 16 del D.L. 18/2020

Le rammentiamo che, ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 20, comma 2, lett. d), D.Lgs. 81/08, Le & fat-
to obbligo di utilizzare in modo appropriato (osservando le indicazioni fornite a corredo) i mezzi che le
vengono forniti; 'uso improprio degli stessi & sanzionato a termini di legge,

Con la firma del presente verbale conferma di aver ricevuto |'addestramento per indossare correttamente
i Dispositivi di Protezione Individuale (DPI) sopra elencati.

| D.P.I. monouso devono essere smaltiti dal lavoratore in sicurezza negli appositi contenitori dedicati alla
raccolta (sacchi per l'indifferenziata).

Distinti saluti.

Data,

Per ricevimento din* ___mezzi di protezione elencati:

(Datore di lavoro)

(Firma del lavoratore)



ISTRUZIONI FASE DI VESTIZIONE

1. Togliere ogni monile (anelli, braccialetti, catenine).

2. Effettuare l'igiene accurata delle mani con acqua calda e detergente o un disinfettante a base alcolica
asciugare con satvietta monouso.

3. Indossare MASCHERINA CHIRURGICA o FACCIALE FILTRANTE.

COME INDOSSARE LA MASCHERINA CHIRURGICA

T.Lavare accuratamente le mani, con acqua e sapone o con un disinfet-
tante a
base alcolica, prima di indossarla;
2.assicurarsi che il lato corretto della mascherina, solitamente bianco in
quelle
colorate, sia rivolto verso l'interno;
3.far aderire bene la mascherina al viso e stringere il bordo superiore
rigido
intorno al ponte del naso e accertarsi che copra viso e bocca e
che il bordo
inferiore sia sotto il mento;
4.evitare di toccare la mascherina mentre la si utilizza.

@ Se tocchiamo la mascherina mentre la indossiamo, la portiamo al collo, continuiamo a
togherla

e metterla, il suo utilizzo perde di efficacia.

ISTRUZIONI FASE DI SVESTIZIONE

@ Evitare qualsiasi contatto tra MASCHERINA o FACCIALE FILTRANTE, potenzialmente contaminati el
il viso (occhi, naso, bocca), le mucose o la cute, N

MASCHERINA o FACCIALE FILTRANTE monouso vanno smaltiti dal lavoratore in sicurezza negli appositi con-
tenitori dedicati alla raccolta {sacchi per Uindifferenziata).

Decontaminare i MASCHERINA o FACCIALE FILTRANTE riutilizzabili con i prodotti a base di etanolo o ipoclo-
rito di sodio.

Rispettare la sequenza indicata:

1. Rimuovere la MASCHERINA o il FACCIALE FILTRANTE maneggiandola dalla parte degli elastici e se
monouso smaltirla nel contenitore per rifiuti altrimenti conservarla al riparo della polvere;

2. Praticare l'igiene delle mani con soluzioni alcolica o ipaclorito di sodio diluito o con acqua e sapone.




APPENDICE AL DOCUMENTO DI VALUTAZIONE DEI RISCHI: Valutazione del rischio biologico generico
Protacollo per il contrasto e il contenimento della diffusione

ge! virus Covid-19

COME INDOSSARE LA MASCHERINA CHIRURGICA

LAVARE LE MANI

®
CONTROLLARE LA MASCHERINA e =
ORIENTARE LA MASCHERINA IN $ o
MODO CORRETTO N
Parte rigida rivolta verso ['alto | e
* Lato della mascherina, solitamente bianco in Sz
quelle colorate, rivolto verso l’interno.
POSIZIONARE LA MASCHERINA SUL VISO
Evitare di toccare la maschera mentre la si ?
indossa. n 5
Ridurre al minimo gli spazi tra il viso e la ma-
schera. '
Elastici auricolari - Prendere la mascherina @
per gli anelli, agganciarne uno attorno a un /

orecchio e il secondo intorno all’altro orec- |
chio. 9.
Lacci o fettucce - Prendere la mascherina per Qg A
i lacci superiori, portarli dietro la testa e le- kg o
garli con un fiocco.
* Fascette elastiche per la testa - Posizionare la

mascherina davanti al viso, tirare la fascetta

superiore e sistemarla sulla parte superiore

della testa. Quindi, tirare Ualtra fascetta, far-

la passare intorno alla testa e metterla alla

nuca.

FAR ADERIRE MASCHERINA AL P
NASO ",_- ’_..

ELA
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APPENDICE AL DOCUMENTO DI VALUTAZIONE DE| RISCHI: Valutozione del rischio biologico generico
Protacollo per il contrasto e il contenimento della diffusione
del virus Covid-19

ANNODARE | LACCI INFERIORI @’ (?
(se la mascherina prevede lacci) i

& L3
o 'Y

AL
SISTEMARE LA MASCHERINA SUL |
VISO E SOTTO IL MENTO
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APPENDICE AL DOCUMENTO DI VALUTAZIONE DE| RISCHI: Vatutazione del rischio biologico generico
Protocollo per il contrasto e il contenimento deila diffusione

del virus Covid-19

COME TOGLIERE LA MASCHERINA CHIRURGICA

LAVARE LE MANI

RIMUOVERE LA MASCHERINA CON '

CAUTELA ﬂ?
non toccare la parte davanti, che po-
trebbe essere contaminata g@
slegare i lacci o rimuovere le fasce { '
Elastici auricolari - Prendere la ma- =p.
scherina per gli anelli e rimuovere da 9
ciascun orecchio \

Lacci o fettucce - Slegare prima i lacci
del lato inferiore e poi quelli del lato
superiore. Rimuovere la mascherina
tenendo i lacci del lato superiore;

Fascette elastiche per la testa - Porta-
re la fascia inferiore sulla testa, quindi
fai la stessa cosa con la fascia elastica
superiore. Quindi rimuovere la ma-
scherina dal viso mentre tenendo la fa-
scia elastica del lato superiore.

BUTTARE LA MASCHERINA RISPETTANDO s
LE NORME DI SICUREZZA
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APPENDICE AL DOCUMENTO DI VALUTAZIONE DEI RISCHI: Valutazione del rischio biologico generico
Protocolio per il contrasto e il centenimento deila diffusione
del virus Covid-19

LAVARE LE MANI

o Pag. 627 —
67




ALLEGATO B
PROCEDURA LAVORATORE CON

PROCEDURA PERSONA CON COVID_19
COSA FARE?

1.RISCONTRO DI UN CASO DI COVID_19 IN UNA PERSONA: COSA SUCCEDE?

Ad ogni segnalazione di caso accertato, il Dipartimento di Igiene e Prevenzione Sanitaria delll ATS (ex
ASL) procede all'indagine epidemiologica, in base ai regolamenti internazionali di controllo delle
malattie infettive, al fine di:

* individuare la possibile fonte di esposizione:

* identificare i contatti stretti.

Qualora il caso accertato risulti occupato presso la scuola del territorio di ATS, il personale
sanitario di ATS contatta la scuola in cui il lavoratore risulta occupato, richiede il nominativo del
medico competente( se designato) per avere la corretta collaborazione nell'identificare i contatti
lavoratividaincludere nella sorveglianza.

In assenza del medico competente (casi in cui la sorveglianza sanitaria non & obbligatoria), si
chiede la collaborazione del Dirigente scolastico o di personale da lui individuato.

Le persone che sono riconducibili alla definizione di “contatto stretto” sono inclusi in uno
specifico percorso di sorveglianza sanitaria da parte dell’ATS che comprende I'isolamento
domiciliare (14 giorni dall’ultimo contatto avvenuto).

L'ATS fornisce al medico competente (dove designato) le notizie utili per garantire una corretta
informazione da diffondere alle persone non identificati come contatti stretti,

Potrebbero ritenersi necessari interventi di informazione/formazione. Si ritiene utile informare le
persone che non rientrano nella definizione di contatto stretto, sulle misure di prevenzione da
adottare, diffondendo il decalogo ministeriale.

2.CASO DI UNA PERSONA SINTOMATICA CHE HA AVUTO CONTATTI STRETTI CON
COVID_19: COSA DEVE FARE IL DIRIGENTE SCOLASTICO?

La persona che ha avuto contatti stretti con persone ammalate con infezione da SARS-CoV-2,
solitamente & gia noto allATS ed & posto in isolamento domiciliare.

Potrebbe perd rilevarsi la presenza di un caso sospetto, come ad esempio:

* persona con infezione respiratoria acuta (insorgenza improvvisa di almeno uno dei seguenti
sintomi: febbre, tosse, dispnea);

* persona che ha frequentato personalmente una struttura sanitaria dove sono stati ricoverati
pazienti con infezione da SARS-CoV.-2.

In tal caso il Dirigente scolastico invita la persona a stare a casa e a contattare
telefonicamente il proprio medico di Medicina Generale, che provvedera ad inoltrare la
segnalazione ad ATS secondo i protocolli normativi stabiliti.

In caso la persona dovesse risultare positiva saranno applicate da ATS tutte le procedure gia
indicate al punto 1.

3. CASO DI UNA PERSONA CON SINTOMATOLOGIA POTENZIALMENTE RICONDUCIBILE,
ALMENO PER SIMILITUDINE, AD UN CONTAGIO DA SARS-CoV-2 E SENZA
CORRELAZIONE CON ZONE A RISCHIO EPIDEMIOLOGICO: IL DIRIGENTE SCOLASTICO
COSA DEVE FARE?

Il Dirigente scolastico invita la persona a stare a casa e a contattare telefonicamente il
proprio medico di Medicina Generale che provvedera, se del caso, ad inoltrare la segnalazione
ad ATS secondo i protocolli stabiliti,
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ALL:3

A tutti i lavoratori

INFORMATIVA LAVORATORI FRAGILI Al SENSI DELL’ART. 3. COMMA 1, lettera b) del
DPCM 26 aprile 2020

FONTI NORMATIVE

In riferimento all'articolo 3, comma 1, lettera b) del DPCM 26 aprile 2020:

" e falta espressa raccomandazione a tutte le persone anziane o affette da patologie
croniche o con multimorbilita ovvero con stati di immunodepressione congenita o acquisita di
evitare di uscire dalla propria abitazione o dimora fuori dai casi di stretta necessita”, ed al
punto 12 del Protocollo condiviso di regolamentazione delle misure per il contrasto e il
contenimento della diffusione del virus Covid-19 negli ambienti di lavoro del 14 marzo 2020 e
successive integrazioni del 24 aprile 2020:

"Il medico competente segnala all'azienda situazioni di particolare fragilita e patologie attuali
o pregresse dei dipendenti e I'azienda provvede alla loro tutela nel rispetto della privacy”,

S| RICHIEDE

ai lavoratori affetti da patologie croniche o con multimorbilita una linea di comportamento per
la quale dovranno farsi parte attiva segnalando al proprio Medico di Medicina Generale e, nel
caso in cui quest'ultimo non voglia o non possa intervenire, al Medico Competente, la propria
condizione in considerazione anche del fatto che la “fragilita" & in genere dovuta a situazioni
cliniche non correlabili all'attivita professionale e di cui non sempre il Medico Competente & a
conoscenza.

A scopo puramente indicativo, si riportano di seguito le patologie croniche e le condizioni di
immunodepressione congenita o acquisita che possono configurare una condizione di
maggiore sensibilita al contagio (condizione di ipersuscettibilita):

malattie croniche a carico dellapparato respiratorio (incluse asma grave, displasia
broncopolmonare, fibrosi cistica e broncopatia cronico ostruttiva-BPCO);

malattie dell’apparato cardio-circolatorio, comprese cardiopatia ipertensiva e cardiopatie
congenite e acquisite;

diabete mellito e altre malattie metaboliche (inclusa obesita con BM| > 30);
insufficienza renale/surrenale cronica:

malattie degli organi emopoietici ed emoglobinopatie;

tumori;

malattie congenite o acquisite che comportino carente produzione di anticorpi;
immunosoppressione indotta da farmaci o da HIV;

malattie infiammatorie croniche e sindromi da malassorbimento intestinali:

patologie associate ad un aumentato rischio di aspirazione delle secrezioni respiratorie
(es. malattie neuromuscolari);



* epatopatie croniche;

* patologie per le quali sono programmati importanti interventi chirurgici;

II' lavoratore potrd contattare il Medico Competente, per il tramite della Direzione scolastica, per

informarlo del proprio stato ¢ per la consegna della documentazione clinica. al fine di valutare la
sussistenza delle condizioni di salute che determinano la condizione di fragilita del lavoratore stesso.

Il Medico Competente segnalera alla Dirczione scolastica i nomi dei pazienti fragili identificati. nel
rispetto della privacy, per i quali verranno messe in alto le azioni ncecssarie per la loro tutela
(opportune soluzioni organizzativo/logistiche, idonei DPL, smart working etc.).

Qualora non risultasse possibile adottare soluzioni alternative, il lavoratore dovea rivolgersi al proprio
medico curante per richiedere il congedo previsto per situazioni di particolare fragilita in epidemia da
virus Covid-19,

[l Dirigente scolastico

)
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Sorveglianza Covid nelle Scuole

Alcune caratteristiche di Covid-19.

Incubazione (tempo tra contagio e sviluppo della malattia): da 2 a 14 giorni, in media 5—6 giorni

Modalita di trasmissione: tramite “droplet”, goccioline emesse dalla bocca della persona infetta che cadono
nel raggio dicirca 1 metro dalla fonte di emissione e possono contaminare bocca, naso o occhi di una persona
sufficientemente vicina. | droplet possono contaminare oggetti o superfici e determinare il contagio per via
indiretta, tramite le mani che toccano questi oggetti o superfici e vengono poi portate alla bocca, al naso o
agli occhi. Anche il contatto diretto con una persona infetta es. la stretta di mano, il bacio, oppure toccare
con le mani i fazzoletti contaminati dalle secrezioni del malato possono costituire un rischio di esposizione al
Coronavirus.

Contatto stretto con un caso COVID-19: persona che & venuta a contatto con un caso COVID-19 da due giorni
prima dell'insorgenza dei sintomi e fino a quando il malato & stato isolato. Se il caso COVID-19 non ha
manifestato sintomi, i contatti stretti sono identificati da due giorni prima l'effettuazione del tampone
risultato positivo e fino a quando il malato & stato isolato. Nellambito scolastico trovano concreta
applicazione le seguenti definizioni di contatto stretto:

- Essere stato a stretto contatto (faccia a faccia) o nello stesso ambiente chiuso con un caso
confermato di COVID-19, per piti di 15 minuti, a distanza inferiore a 2 metri;

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

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

= Una persona che ha viaggiato seduta in treno, autobus o qualsiasi altro mezzo di trasporto entro due
posti in qualsiasi direzione rispetto a un caso COVID-19

Sorveglianza dei casi COVID-19: a seguito della segnalazione di un caso COVID-19, I'ATS effettua I'inchiesta
epidemiologica volta a identificare la possibile fonte di contagio e le persone che sono venute a contatto
stretto con il caso. L'identificazione dei contatti dovra essere svolta in stretto raccordo con il Dirigente della
- scuola e il Medico competente per la parte lavoratori. | contatti stretti saranno posti da ATS in isolamento
fiduciario per 14 giorni dall’'ultimo contatto con il caso, oltre ad essere sottopostia tampone. Risulta pertanto
evidente che I'isolamento di alunni e/o personale della scuola che sono stati identificati come contatti stretti,
determina un impatto sull’attivita didattica e sulle famiglie, che puo essere limitato ad un gruppo ristretto di
individui se le misure di contenimento della trasmissione virale sono state realizzate efficacemente, oppure
riguardare un ampio gruppo diindividui, fino a coinvolgere 'intera scuola se non vi & evidenza di una corretta
e diffusa applicazione delle misure contenimento.

Principi di contenimento del rischio COVID-19 nella scuola.
Richiamando quanto esposto in premessa, risulta evidente che le misure di contenimento del rischio di
esposizione al Coronavirus non possono prescindere da alcune basilari misure di igiene e prevenzione:

1. lavaggio frequente delle mani con acqua e sapone o con gel idroalcolico:
Prima di entrare in classe

Dopo l'utilizzo dei servizi igienici

Dopo aver utilizzato e buttato il fazzoletto

Prima di accedere ad altri locali (es. palestra, laboratori)

Prima e dopo il pranzo

P anocow



2. Garantire una buona igiene respiratoria, incoraggiando e verificando I'utilizzo dei fazzoletti di carta
monouso per le secrezioni respiratorie e la disponibilita di contenitori in cui smaltire i fazzoletti
utilizzati, contenitori che dovranno essere disponibili nelle aule, corridoi, servizi igienici, uffici e in
ogni altro ambiente della scuola;

Aerare frequentemente i locali, aprendo le finestre;

Allontanare le persone con sintomi sospetti;

5. Garantire il distanziamento e/o la separazione dei gruppi;

5w

Di seguito le indicazioni per i punti 4 e 5.
Allontanare le persone con sintomi sospetti.

Fermo restando che le famiglie e gli operatori vanno informati che non devono recarsi a scuola se hanno
sintomi sospetti, di seguito le raccomandazioni nel caso in cui un alunno o un lavoratore manifesti sintomi
sospetti durante la permanenza a scuola.

| sintomi sospetti, in base alle attuali linee guida MIUR e del CTS sono: rialzo della temperatura > 37.5°Ce
sintomi respiratori. Questi ultimi potranno essere declinati sulla base di ulteriori approfondimenti ed
eventuali aggiornamenti delle linee guida nazionali o regionali.

Alunno. L"alunno con sintomi sospetti va separato dalla classe, dotato di mascherina e, in attesa del ritiro da
parte dei genitori posto, se possibile, inun locale con |a finestra aperta (se le condizioni meteo lo consentono)
e sorvegliato da un adulto, se & necessario per eta o condizioni personali (es. disabile). Se il locale non e
disponibile va posto in unarea separata. adulto potra effettuare la sorveglianza dotato di mascherina e
stando ad una distanza minima di 2 metri; se il bambino e molto piccolo oppure ha condizioni particolari che
non consentono il distanziamento, I'adulto dovra indossare anche una visiera e i guanti. Al ritiro del bambino,
& opportuno che la scuola raccolga I'impegno scritto del famigliare a contattare tempestivamente il Medico
curante per i necessari approfondimenti. Qualora si rendesse necessaria, a seguito di ulteriori determinazioni
ad es. sul modello di quanto & gia previsto per il funzionamento dei centri ricreativi, la segnalazione ad ATS
dell'allontanamento di un alunno sintomatico, ATS potra implementare un apposito portale web. Nel
contempo saranno fornite indicazioni su eventuale documentazione che il genitore dovra presentare a scuola
per il rientro dopo I'allontanamento.

Lavoratore. || lavoratore con sintomi sospetti deve essere allontanato dalle attivita e invitato a recarsi al
proprio domicilio. La scuola potra acquisire 'impegno scritto del lavoratore a contattare tempestivamente il
Medico curante per i necessari approfondimenti. La segnalazione dell'allontanamento, in base alla procedura
attualmente in vigore, & in capo al Medico competente o al datore di lavoro e per ATS Citta Metropolitana di
Milano avviene tramite il portale web gia in uso.

Garantire il distanziamento e/o la separazione dei gruppi

Si tratta di misure indispensabili di contenimento del rischio infettivo, ampiamente trattate nelle linee guida
MIUR e documento del CTS e che potranno essere oggetto di successivi aggiornamenti. Ai fini della
sorveglianza si richiamano alcuni concetti essenziali che, se ben applicati, potranno ridurre il rischio di
trasmissione del Coronavirus e aiutare nella corretta individuazione dei contatti stretti a fronte della
segnalazione di un caso COVID-19, limitando i provvedimenti di isolamento e di conseguenza i disagi per
scuola e famiglie.

Il principio generale da applicare & la riduzione del numero di contatti tra alunni, tra questi e il personale e
tra il personale al minimo indispensabile, compatibilmente con lo svolgimento delle attivita didattiche. Cio
pud essere ottenuto mantenendo i gruppi separati e mantenendo la distanza tra gli individui. Queste non
sono opzioni alternative ma entrambe devono essere applicate, seppur con un diverso equilibrio in base alle
caratteristiche degli alunni (eta o presenza di condizioni personali particolari), layout della scuola,
organizzazione dell'attivita didattica e generale della scuola.



Il fattore eta degli alunni & uno degli elementi essenziali da considerare:

Per i bambini piccoli (scuola dell'infanzia), in cui il distanziamento & praticamente impossibile,
occorre puntare decisamente su una forte separazione dei gruppi secondo il concetto della “bolla”.
La bolla identifica un gruppo di bambini che utilizza spazi didattici e ludici, servizi igienici, oggetti e
giochi dedicati esclusivamente a loro, senza possibilita di incroci sostanziali con altre bolle; anche le
educatrici dovranno essere dedicate, salvo eccezioni, ad un’unica bolla;

Per gli alunni piu grandi & possibile introdurre il distanziamento tenendo conto che potrebbe essere
difficile ottenere dai ragazzi I'aderenza costante al precetto del distanziamento di un metro (o di due
metri in palestra), statico e dinamico, in ogni situazione. Pertanto, si ritiene opportuno che siano
adottate misure di separazione per gruppi omogenei o per “coorte”, i pil ristretti possibili e
riducendo al minimo, se non eliminando del tutto, gli incroci con altre coorti. Il concetto di coorte si
applica sia all’attivita didattica tradizionale, che di laboratorio, palestra, mensa ecc. Idealmente una
coorte dovrebbe avere un gruppo di servizi igienici dedicato. Il concetto di coorte si applica anche
alla ricreazione che dovrebbe essere scaglionata e non in contemporanea in tutto il piano e potrebbe
aiutare anche nella corretta organizzazione delle entrate e uscite da scuola per evitare
assembramenti. | ragazzi della coorte sono incoraggiati ad utilizzare la mascherina durante la
permanenza a scuola in base alle indicazioni del MIUR o del CTS, e ad evitare comportamenti che
potrebbero aumentare il rischio di trasmissione quali lo scambio di bottiglie d’acqua, bicchieri e
sigarette, oltre ad evitare il contatto fisico (baci, abbracci, strette di mano). Nel'ambito dell’attivita
di sorveglianza per un caso COVID-19 nella scuola, ai fini dellindividuazione dei contatti stretti, ci si
basera di piu sulla coorte che sul distanziamento di cui a, nostro parere, potrebbero non esserci
sufficienti garanzie di effettiva applicazione.

Spunti per le esercitazioni nell’era COVID-19

L'efficacia delle necessarie e complesse misure di contenimento richiede un coinvolgimento attivo non solo
delle famiglie e delle direzioni scolastiche ma anche e soprattutto degli stessi alunni. A tal fine, appare
opportuno prevedere esercitazioni/seminari, integrati nella programmazione didattica, in cui gli alunni
possono approfondire ed esercitarsi nell’applicazione dei principi di prevenzione del Coronavirus.

Di seguito una traccia di argomenti, da sviluppare e adattare ai diversi ordini e gradi della scuola, in relazione
all'eta e al percorso formativo:

Che cos’é il Coronavirus, come si trasmette, come si manifesta?

Perché, quando e come lavarsi le mani? (esercitazione)

A cosa serve, come si indossa e come si toglie la mascherina? (esercitazione)

Il distanziamento sociale, a cosa corrisponde un metro di distanza? (esercitazione su come possiamo
regolarci per rimanere ad un metro di distanza con esempi pratici)

Come entrare e uscire da scuola (esercitazione)

Come frequentare la mensa, i laboratori, la palestra o altri luoghi della scuola (come accedere, cosa
fare o cosa non fare).



= ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE “G. Ungaretti”
P.zza Vistarini, 3 - 20066 MELZO (MI)
Cod. Mecc. MIICBE300X codice fiscale 83509350159
tel. 0295737310 fax 029551300
e-mail: miicB8e300x@istruzione.it
Posta Elettronica Certificata: miic8e300x@pec.istruzione, it

Sito web: www,melzoscuole.edu.it
Codice univoco per fatturazione elettronica: UFOB46

ALL.11
OGGETTO: Decreto di costituzione del Comitato per U'applicazione e la verifica delle regole del
protocollo di regolamentazione contenimento diffusione virus Covid 19
IL DIRIGENTE SCOLASTICO
Visto il Decreto legge 17 marzo 2020, n. 18;

Visto il Protocollo condiviso di regolazione delle misure per il contrasto e il contenimento della dif-
fusione del virus Covid-19 negli ambienti di lavoro - 14 marzo 2020;

Visto il DPCM 11 marzo 2020;
Visto il Decreto legge 23 febbraio 2020, n. 6;
Visto il DPCM 26.04.2020 regole per la riapertura delle attivita produttive;

Visto il Protocollo condiviso di regolazione delle misure per il contrasto e il contenimento della dif-
fusione del virus Covid-19 negli ambienti di lavoro - 24 aprile 2020;

Visto il Decreto legge 16 maggio, n.33 convertito in lg. 5 giugno 2020, n.4
DECRETA

la costituzione del Comitato per l'applicazione e la verifica delle regole del protocollo di regola-
mentazione;
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Sostituto: Vicepreside Prof.ssa Maria Emilia Cremonesi

Il dirigente scolastico
Dott.ssa Stefania Strignano
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ALL.12 - Piano orari/ingressi e uscite

SCUOLA DELL’INFANZIA UMBERTO |
3 anni: ore 9:00/15:30. Ingresso e uscita da via Formenti.
4 anni: 8:30/16:00. Ingresso e uscita da via Invernizzi.

5 anni: 8:30/16:00. Ingresso e uscita da via Formenti.

SCUOLA DELL’INFANZIA CERVI
3 anni: 9:00/15:30. Ingresso e uscita da via F.lli Cervi.

4 anni: 8:30/16:00. Ingresso e uscita da via F.lli Cervi.
5 anni: 8:30/16:00. Ingresso e uscita da via San Michele del Carso.

SCUOLA PRIMARIA DE AMICIS
Classi prime: 8:30/16:30; ingresso e uscita da Viale Italia.
Classi seconde: 8:30/16:30; ingresso e uscita da Pzza Vistarini.
Classi terze: 8:15/16:15; ingresso e uscita da Viale Italia.
Classi quarte: 8:00/16:00; ingresso e uscita da Pzza Vistarini.

Classi quinte: 8:00/16:00; ingresso e uscita da Viale Italia.

SCUOLA SECONDARIA
Dal 28 settembre orario completo per tutte le classi.
Ingresso e uscita classi prime: da via De Amicis
Ingresso e uscita classi seconde: da via Prealpi

Ingresso e uscita classi terze: da via Montegrappa.



Protocollo per il contrasto e il contenimento della diffusione del virus Covid-19

ALLEGATO A
ORGANIZZAZIONE DEGLI UFFICI AMMINISTRATIVI

1. Gestione e riorganizzazione degli spazi di lavoro degli assistenti
amministrativi

Nella riorganizzazione degli spazi di lavoro si & messa in atto un’incisiva ed efficace attivita

di informazione e formazione, con particolare riferimento al complesso delle misure da

adottare da parte del personale e a cui deve attenersi I'utenza.

2. Lavoro ordinario degli assistenti amministrativi

Gli spazi di lavoro sono modulati nell'ottica del distanziamento sociale, compatibilmente
con la natura del processo produttivo. Pertanto, in considerazione dell'introduzione di
barriere separatorie, sono state adottate le seguenti soluzioni, anche in relazione al
ricevimento del pubblico e della organizzazione dell'orario di servizio a turnazione
settimanale.

Assistente Amministrativo | Ufficio assegnato | Postazione | Dalle ore |Alle ore-
-Mazzitelli Eleonora Area Alunni 1 9,48 17,00

Turi Rita Area Alunni 2 8,00 15,12
Assistente Amm.vo Area Contabilita 3 8,00 15,12 N
—Assistente Amm.vo Area Personale ATA 4 11,00 17,00

Magni Graziella Area Pratocollo 5 8,00 14,00
_r\_flazzagatti Rosaria | Area Personale 6 | 7,30 14,42 —|
3. Ricevimento del pubblico presso gli uffici ammnistrativi

Il ricevimento del pubblico dovra avvenire, preferibilmente, in modalita telematica (telefono
0 collegamenti Skype). Per I'accesso dell’'utenza e dei fornitori esterni sono state definite
precise modalita in termini di percorsi e tempistica.

Il ricevimento dell'utenza, qualora indispensabile, dovra avvenire presso le postazioni
appositamente ideate, protette mediante il vetro dello sportello ed adeguatamente
distanziate tra loro.

Il riconoscimento dellutenza dovra avvenire allingresso ad opera del collaboratore
scolastico in servizio presso la postazione appositamente identificata e protetta con
pannelli in plexiglass.

Il ricevimento del pubblico dovra avvenire previo appuntamento telefonico, onde evitare
assembramenti e garantire il distanziamento sociale tra utenza stessa ed eventuali
fornitori.

. l 3 . ] )
Postazione Collocazione Giorno Dalle ore | Alle ore
numero

SPORTELLO ALUNNI ANTISTANTE UFFICIO DAL LUN AL VEN 8,00 9,00

12,00 13,00

SPORTELLO ALUNNI ANTISTANTE UFFICIO MERCOLEDI 15,00 16,30

SPORTELLO PERSONALE ANTISTANTE UFFICIO DAL LUN AL VEN 12,00 13,30

BORTELLO PERSONALE ANTISTANTE UFFICIO MARTEDI’ E GIOVEDI 15,00 16,30
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Il collaboratore scolastico in servizio presso la reception avra i seguenti compiti:

—~ accogliere l'utenza;

— spiegare all'utenza le modalita di ricevimento del pubblico e le azioni di prevenzione
a cui dovra attenersi;

- annunciare l'utente al ricevente tramite telefono o interno;

— accompagnare l'utente, garantendo il distanziamento sociale di aimeno 1 metro,
presso la postazione in cui sara effettuato il ricevimento:

— all'occorrenza igienizzera la base della postazione di ricevimento.
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ALLEGATO B
ISTRUZIONE OPERATIVA PER DISINFETTANTI E DETERGENTI

e . ]
5
1. Premessa
Listituto, al fine di mettere in atto le azioni di prevenzione, ha adottato le indicazioni del Ministero della Salute
che si riportano per intero, come pubblicizzate alla pagina dedicata

http:/fwww.salute, gov.it/portale/nuovocoronavirus/dettaglioNotizieNuovoCoronavirus.jsp?lineua—it
aliano&menu—notizie&p=dalministero&id=4427.

2, Covid-19, disinfettanti e detergenti: modalita d'uso e percentuali di efficacia per I'utilizzo
domestico

Il Ministero della Salute, con il supporto degli esperti dell'lstituto superiore di sanita, ha fornito delle indicazioni

semplici e pratiche sui prodotti per la disinfezione e detersione che scientificamente hanno dimostrato di

essere efficaci contro il virus e su come utilizzarli e in quale quantita a seconda che si debbano disinfettare le

mani, superfici come tavoli, scrivanie, maniglie delle porte o delle finestre, dispositivicome PC, cellulari, tablet,

etc., oppure i pavimenti.

3. MANI E CUTE

a. Acqua e sapone
Per disinfettare e detergere le mani ed eliminare il virus eventualmente presente si pud utilizzare il lavaggio
con acqua e sapone per 40-60 secondi, avendo cura di strofinarle bene e in ogni parte gli spazi fra le dita,
dorso e palmo, le unghie, senza dimenticare il polso, anch'esso generalmente esposto agli agenti esterni,
Prima di eseguire il lavaggio & consigliabile rimuovere monili, se presenti,

b. Prodotti a base alcolica
Se non si ha la possibilita di lavare le mani con acqua e sapone, si possono utilizzare i disinfettanti a base
alcolica, purché abbiano una percentuale di etanolo (alcool etilico) non inferiore al 70%, Prima di utilizzarli,
quindi, bisogna leggere I'etichetta per essere certi della loro efficacia.

4. 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 pill persone, si
possono utilizzare sia disinfettanti a base alcolica, con percentuale di alcool (etanolo/alcool etilico) al 75%,
che prodotti a base di cloro (es. I'ipoclorito di sodio, comunemente noto come candeggina o varechina).

La percentuale di cloro attivo in grado di eliminare il virus senza provocare irritazioni dell'apparato
respiratorio & lo 0,1% in cloro attivo per la maggior parte delle superfici,
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Protocollo per il contrasto e il contenimento della diffusione del virus Covid-19

Anche per la disinfezione dei pavimenti si possono usare prodotti a base di cloro attivo allo 0,1%. Si
consiglia in particolare prima della detersione di passarli con un panno inumidito con acqua e sapone per una
prima rimozione dello sporco pit superficiale.
Vengono di seguito esplicitate 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, ¢'é 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 nel seguente modo:

— 100 ml di prodotto (al 5%) in 4900 millilitri di acqua,
oppure

50 ml di prodotto (al 5%) in 2450 millilitri di acqua.

5. SERVIZI IGIENICI
Per i servizi igienici (gabinetto, doccia, lavandini) la percentuale di cloro attivo che si pud utilizzare & pid
alta: sale allo 0,5%.
Anche in guesto caso va letta bene I'etichetta del prodotto prima di diluirlo in acqua per ottenere Ia 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 nel seguente modo:

e 1 litro di prodotte in 9 litri di acqua,
oppure

—  1/2litro di prodotto in 4,5 litri di acqua,
oppure

100 ml di prodotto in 900 millilitri di acqua.

Sia durante che dopo le operazioni di pulizia delle superfici & necessario arieggiare gli ambienti.

6. NORME GENERALI
e Eseguire le pulizie con idonei guanti per proteggersi dal contatto con prodotti chimici pericolosi;
Evitare di creare schizzi e spruzzi durante la pulizia;
Arieggiare le stanzefambienti sia durante che dopo l'uso dei prodotti per la pulizia, sopraltutto se si
utilizzano prodotti disinfettanti/detergenti che presentino sull'etichetta simboli di pericolo;
o Assicurarsi che tutti i prodotti di pulizia siano tenuti fuori dalla portata dei bambini, dei ragazzi e degli
animali domestici. Conservare tutti i prodotti in un luogo sicuro.
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ALLEGATO C

GESTIONE CONSEGNA MATERIALE Al GENITORI IN VCASO DI CHIUSURA DEI
PLESSI SCOLASTICI

1. Premessa

Lo scrivente, in attuazione delle disposizioni ministeriali per la ripresa delle attivita didattiche a set-
tembre e considerate le richieste dei genitori per il ritiro del materiale didattico e non degli studenti
presenti nei plessi disponi le seguenti istruzioni operative.

2. Precauzioni igieniche personali

In ottemperanza a quanto stabilito dall'Ordinanza defla Regione Lombardia allArt. 1 (Misure ur-
genti di contenimento del contagio in Regione Lombardia), allo scopo di contrastare e conte-
nere il diffondersi del virus COVID-19, si invita a ricordare ai genitori mediante invito eseguito dal
docente, in qualita di pubblico ufficiale, che anche in tali procedure si applicano le seguenti misure
specifiche come dettagliate alla lettera A) del punto 1.1 (Spostamenti, presenza di persone in luo-
ghi pubblici e attivita all'aperto e sportive): “Ogniqualvolta ci si rechi fuori dall’abitazione, van-
no adottate tutte le misure precauzionali consentite e adeguate a proteggere sé stesso e gli
altri dal contagio, utilizzando la mascherina o, in subordine, qualunque altro indumento a
copertura di naso e bocca, contestualmente ad una puntuale disinfezione delle mani. In
ogni attivita sociale esterna deve comunque essere mantenuta la distanza di sicurezza in-
terpersonale di almeno un metro”.

3. Dispositivi di protezione individuale

I lavoratori e i genitori sono obbligati a rispettare le postazioni assegnate e le turnazioni in
modo da garantire le adeguate distanze di sicurezza e le norme di prevenzione. Qualora
I'attivita imponga una distanza interpersonale minore di un metro e non siano possibili al-
tre soluzioni organizzative, sussiste 'OBBLIGO dell'uso delle mascherine e di altri disposi-
tivi di protezione conformi alle disposizioni delle autorita scientifiche e sanitarie.

4. Gestione dell'ingresso ed uscita dei genitori per il ritiro dei materiali

Si concordano orari di ingresso/uscita scaglionati per gruppo classe per garantire la non
contemporaneita delle persone all'interno e nei pressi dell'edificio. Quindi si dovra stabilire
con precisione I'orario di ingresso dei docenti e dei genitori che devono ritirare il materiale.

a. Calendario 1: predisposizione del materiale degli alunni
I giorni fissati per predisposizione dei materiali degli alunni che sono conservati nei plessi.

| Classe _Responsabile raccolta materiale | Giorn_q . Dalle ore Alle'ore

I materiali dovranno essere predisposti in apposite buste o sacchetti che dovranno essere
etichettati onde evitare che la consegna dei materiali possa creare interazione ed aperture
con conseguente rientro dei genitori per restituzione o integrazione dei contenuti.
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Protocollo per il contrasto e il contenimento della diffusione del virus Covid-19
b. Calendario 2: consegna dei materiali ai genitori plesso
I giorni fissati per il ritiro del materiale da parte dei genitori per ogni singolo plesso sono riportati
nella tabella seguente scaglionati per ordine alfabetico e per un massimo di 5 genitori per gruppo
come da apposito elenco predeterminato.

Plesso Giorno Deleoato alla conseana Dalle ore Aﬂé ore

c. Calendario 2: consegna dei materiali ai genitori plesso
| giorni fissati per il ritiro del materiale da parte dei genitori per ogni singolo plesso sono riportati
nella tabella seguente scaglionati per ordine alfabetico per un massimo di 5 genitori per gruppo
come da apposito elenco predeterminato.

Plesso _Giorno Deleaato alla conseana Dalle ore _Alle ore

5. Modalita di accesso di fornitori esterni e utenza

Al fine di ridurre le possibilita di contatto con il personale dell'istituto per cui & stata predi-
sposta specifica autorizzazione aziendale per I'espletamento dell'incarico, dovra essere
individuata un’apposita area esterna all'edificio per la riconsegna del materiale.

Plesso. “Giorno Deleaato aI}a conseané _______ Déﬂe ore Alle ofé

6. Norme da rispettare durante la fase di riconsegna
Durante la fase di riconsegna del materiale le persona coinvolte devono attenersi alle se-
guenti indicazioni:

A. E tassativamente VIETATO I'accesso all'interno delledificio ai genitori;
B. Al momento della chiamata per il ritiro del materiale attenersi al:
a. rispetto del distanziamento sociale:

b. fare uso dei guanti in dotazione per lo specifico uso (guanti in lattice o nitrile
se allergico al lattice con la precauzione di averne a disposizione almeno
due paia in caso di deterioramento);

c. fare uso delle mascherine con filtrante FFP2:
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d. invitare, in qualita di pubblico ufficiale, eventuali curiosi o passanti a non so-
stare nei pressi dell'area di consegna.

| lavoratori (collaboratori scolastici) che si trovano all'interno edificio per il supporto ai do-
centi, durante la fase di allestimento del materiale da riconsegnare, TASSATIVAMENTE
dovranno:

a. OSSERVARE LA DISTANZA DI SICUREZZA;

b. fare uso dei guanti in dotazione per lo specifico uso (guanti in lattice o nitrile
se allergico al lattice, con la precauzione di averne a disposizione almeno
due paia in caso di deterioramento);

c. fare uso delle mascherine con filtrante FEP2.

C. Laddove possibile, i genitori dovranno restare in auto ed avvicinarsi alla zona di
consegna solo 2 minuti prima del proprio turno di ritiro;

D. Linterazione con i genitori deve essere ridotta al minimo.
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ALLEGATO D
ORGANIZZAZIONE DEI COLLABORATORI SCOLASTICI

1. Lavoro ordinario dei collaboratori scolastici

Larticolazione del lavoro & stata ridefinita con orari differenziati in modo da favorire il distanzia-
mento sociale, in considerazione della riduzione del numero di presenze in contemporanea nel
luogo di lavoro e vietando assembramenti all'entrata e all'uscita con un’articolazione flessibile degli
orari.

Orario d’'uscita

2. Lavoro ordinario dei collaboratori scolastici
Il avoro ordinario dei collaboratori scolastici & stato adeguato alla gestione del’'emergenza
Covid-19 ed in relazione al piano di utilizzo del personale ATA. Si veda Piano delle attivita.
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La sotrascritta, Stefania Siignano, Diigente Scolaslico dell'lstituto Comprensive “G.Ungeretsi”

e l/la signorfa.......... I B Vedsdogsasons e R woy NAtR/A G G et
|- AR S weatesidente in......, N sh s (o s cmmmmans e, .

VI s 8 L e S AR [ PRRAT e domicillatein,

Vidi.., I M. ....in qualitd di genitore del’alunno

scuola............. P T

sottoscrivono il seguenie patte g corresponsabilitd educativa:
= In parficolare, il Dirigente Scolastico dichiara:

di adottare une soecifice Piane Crganizzotive, coerente con le caralleristiche dal contasta,
che specifichi le Azioni messa in campo per lo gestione dell'emergenza saniteria da CO-
VID-19;

diorgenizzare e realizzare azioni di informezicne rivolie a all'intera comunitt scolastica e di
formarzione de! persenale per la prevenzone dell'inleziene da Covid-19;

i garantire I'offerta tormaliva in sicurszza, prevedendo - ir coerenza con le candizion’
amiientali e organizative della scuola, & in accordo con le Auloritt competenti - anche
I'utilizzo di modalitd ¢ distanza, se necessarg;

di avvalersi, per la realizazione del servizio, di personalz aceguaramente farmata sulle pro-
cedure igienico sanitarie di contrasto alia diffusione de! contagio. | personale slesso s impe-
gna ad osservare scrupo'osamente ogni prescrizione igienico sonitaria e ¢ recarsi ol lovore
solo in assenza di ogni sinfomatologia riferibie al COVID-] 2,

di sarvegliare la conelta applicazione di narme di compartamento, regolamenti e civigh,
coerenfemente con i provvediment! adollcli dalie Autorita competanti;

di ottenersi rigorosamente, nel caso di ceclarata infezione da COVID-19 da perte di un
bombino o adulto frequentants il servizio, o ogni dispesizione dell'auteritd sanitaric compe

lente,

x In particolare, Il genitore flitolare della responsabilita genitoriale dichiara:

di essere a conoscenze delle misure di contenimento dal contagio vigenti alla dola
odierng;

diimpegnarsi a frattenere il propric figlio/a ol domiciio in presenza o febbre superiore
a 37.5% a di alld sinforni & di informare tempestivamente il pediatra e il Dirgen‘e Scola-
stico:

di essere stato adeguctamente infarmato dai respensabili del servizio di tutie le dispo-
sizioni orgarizzative e igienico sanitare per la sicurezze e per il cortenimenta dal -
schio di difus'one del contegio da COVID-19 ed in particolare dells dispasizioni par ali
accessi e 'uscita dal servizio;

di garantire il puntuale rispeiio degli crari di accessofuscita dalla scucla e of frequen-
za scolastica dei progri figl sia in presenza sia a distanza;

di parecipore attivamente alla vita della scuola, consuliando con regolaritd il sito e il
registro elzltronicao;

* dicongividere e sostenere le indicazioni dela Scuala, in un clima di positivo collabo-
razione, al fine di garantire lo svelgimento in sicurezza di utte le artivits scolasticha
Luogo e data, oovvieeeeeiin i N Rt Crr T s SRR
Il genitare I responsabile del servizio
[0 telars della responsabilitd genitorialg) educatvo
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sottascrivone il seguente patto di correspensasilitd educariva:

= In particelare, il Dirigente Scolastico dichiara:

di adotlare uno specifico Piano Organizzative, coererle con le caraiterstiche del contesto,
che specifichi le Azionl messe in campo per o gestione dell'emacrgenza sartaric da CO

VID-19;

d crgonizzare e reclizzare ozioni di informazione rivelta a all'intera comunitél scolastica o di
formazione del personale per o prevenzione dell'infezons da Covid-19:

d' gorantire I'olferla formativa in sicurezza, prevedendo - in coerenza con le condizoni
cmbiental e organizzative della scuola, e in accorde con le Autorita compelenti - anche
I'utilizzo di modali-d o distanza, se necessarno;

di avvalersi, per la realizzazione del servizio, di personale adeguatamente formaic sulle pro-
cecure igienice sanitarie di conlrasio alla diffusione de’ contagio. | personale stesso si impe-
gna ad osservare scrupolosamente ogni prescrizione igienico sonitaria e a recarsi ol lavore
solo in assenza di ogni sinfomatologia riferic’le of COVID S,

di soivegliare la corretia cpplicazone di norme di compartamento, regolameanti e diviedi,
coerentermente coni provvedimenti adottati dalle Autorita competenti;

di attenersi rigorosamente, nel case di acclorata infezione da COVID-19 da parte o un
bambino o adulte frequentante il servizio, & ogni dispesizione dell'auteriia sanitaria compe

tente,

= In particolare, il geniiore/titolare della responsabiiitd genitoriale dichiara:

di essere o conoscenze delle misure di contenimenio del contagio vigenti clla dala
odierna,

diimpegnarsi a fralienere il prepro fighio/a al domiciio in prasenze di febbre supericre
a 37.5° o di aliri sintomi & ¢i informare tempestivamente il pediatra e 1| Diigente Scala-
stico!

di essere stalo adeguatomente informaio dai responsabili de! servizio o tulte le dispo-
sizioni organizzative e igienico sanitarie per la sicurszza e per il conterimento del ri-
schio di diffusione del contagio da COVID-19 ed in parficolare delle disposizion per gli
accessi e I'uscita dal servizio;

di garanlire il purtuale rispetto degl orar di accesso/uscita dalle scuola e di requen-
za scolastica dei propri figli sia in presenze sic o disianza:

di partecipere allivamenie allo vita della scuola, consuliando con rogoloritd il sito 2 il
reqisiro elettronico;

di condividere ¢ sostenere le indicazioni della Scuola, in un clima di positiva collabo-
razone, al fine di garantra lo svolgimento in sicurezza di tutte e attivitd scolastiche.

= In particolare, la studentessa/io studente dichiara:

di prendere visione del Pianc Organizzativo per lo gestone del’emergenza sanitaria de
COVID-1?, garantendonre |'applicazione per la parie di propia compelenza (con partico-
iare rifeimente ai propri dirith-dover in tema di salute individuale & collettiva):

i



dirispetare fulte le norme di comportamenlo, i regolamenti e i divieli deliniti calle Autorlla
competenti e dalla Direzione Scolastica, con particolars riferimento alia misurozione quoli-
diona della temperatura prima del trasfarimenlo a Scucla, al distanziomenta tra persone,
all'uso ci dispositivi ¢i protesdone (ad es. moscherine ecc.). allo igiene/disinfezione persono-
le ¢ celle superfici di contatto, al rispetto di eventuali prescrizioni/differenziczioni negl crari
scolostici, alle moaaita specifiche diingresscfuscita dalla siruttura scolastica:

di faverre it corretto svolgimento di tuite le ottiviter scolastiche, garantendo atienzione &
pareciparzions aftiva saiin presenza sia a distonza:

* di frosmelisrefcondivicere con | progii famiicrifivfos tutte le comunicozioni provenient
clalla Scuale,
WoQo e dotd, s, e T e e CEA S SRR s LR e i
Il geritare I responsabile del servizio
io titolare della responsakilitd genitoricle) educativo

Lo studente



ALL F

ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE “G. Ungaretti”
P.zza Vistarini, 3 - 20066 MELZO (MI)
o Cod. Mecc. MIICBE300X codice fiscale 83509350159
DI tel. 0295737310 fax 029551300

e-mail: miic8e300x@istruzione.ijt

| o(-u- = Posta Elettronica Certificata: miic8e300x @ pec.istruzione.it
Sito web: www, melzoscuole,edu.it

Codice univoco per fatturazione elettronica: UFOB46

DICHIARAZIONE CASO SOSPETTO

Si dichiara che. in data gg/mm/aaaa, il sig./sig.ra nome cognome,
dipendente/alunno di questa Scuola presenta febbre superiore a
37, 5 °C e/o sintomi di infezione da COVID 19.

Pertanto si invita la persona sopra indicata a recarsi al proprio
domicilio e a contattare tempestivamente il proprio MMG.

Firma Firma

Lavoratore/Genitore Dirigente Scolastico o delegato
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Refezione scolastica
Prime indicazioni pratiche riguardanti il servizio®

IFmomento del pasto a scuola & sempre stato considerato in questi ultimi anni come un momento formativo
e di crescita sia per quanto concerne le relazioni interpersonali che per la maturazione individuale con
I'affinamento dei gusti e la sfida con sé stessi {provare cibi nuovi, superare il disgusto) rielaborando in
modalita critica le proprie convinzioni e superando i preconcetti distinguendosi a volte dal “gruppo” dei pari
ed acquisendo una propria “collocazione” nel contesto scolastico.

Tutto questo deve necessariamente essere notevolmente ridimensionato a seguito della prevalente esigenza
di tutela della salute, esigenza, questa, messa, come owvio, al centro di tutte le indicazioni a seguito
dell’epidemia Covid-19.

In questo breve documento, rivolto alle istituzioni competenti e a quelle a vario titolo coinvolte nella
erogazione del servizio di ristorazione scolastica quali i Comuni, la Direzione scolastica e I'Azienda di
ristorazione (se presente), si sono analizzate le principali modalita di somministrazione del pasto
evidenziando le criticita ed ipotizzando delle soluzioni che dal punto di vista della sicurezza alimentare e
nutrizionale, ambito di competenza di questo Servizio, possono essere adottate.

Resta inteso che tali indicazioni sono puramente contributi di tipo tecnico, per nulla vincolanti e subordinate
alle indicazioni che saranno emanate dagli organi istituzionali competenti quali il Ministero della Salute, il
Ministero dell’lstruzione, la Regione e |'Ufficio Scolastico Territoriale.

Qualche cenno sulla refezione scolastica si trova nelle linee guida MIUR del 26/6/20 e nel documento del
comitato tecnico scientifico.

Il momento del pasto puo rappresentare una condizione di rischio sanitario in quanto:

1. la trasmissione virale avviene per droplets e per contatto sia con modalita diretta tra persone, sia con
modalita indiretta tramite il contatto con superfici ed oggetti contaminati;

2. il momento del pasto puo rappresentare una condizione di rischio sanitario per la simultanea presenza
di molte persone — prive di dispositivi di protezione, stante il consumo del pasto - in spazi chiusi e affollati,
in contesti di contatto ravvicinato e in permanenza prolungata, e per la ripetuta e ravvicinata esposizione
al viso di mani e oggetti, potenziali veicoli del virus.

Richiamando Iattenzione sul fatto che NESSUNA EVIDENZA SCIENTIFICA AL MOMENTO INDICA
LUALIMENTO QUALE VEICOLO DI INFEZIONE, ci si soffermera invece ad analizzare le criticita delle varie
soluzioni che al momento sono maggiormente prese in considerazione per quanto riguarda il pasto a scuola,
lasciando tuttavia ogni decisione finale al Comune, alla Direzione scolastica, all'Azienda di ristorazione (se
presenti) quali soggetti direttamente responsabili della refezione stessa.

Possono essere identificati i seguenti locali quali luoghi di refezione scolastica in quanto potrebbero essere
pit facilmente adeguati a fronteggiare il rischio di contagio.
1) refettorio scolastico (stesso plesso)

2} locale refettorio intra scuola (esempio palestra oppure auditorium)
3) locale refettorio extra scuola (esempio oratorio oppure Biblioteca)
4) aula didattica

I locali gia utilizzati per la didattica (esempio aule) sono da ritenersi luoghi strutturalmente idonei per il
consumo del pasto, a condizione della attivazione di procedure ad hoc per il servizio di refezione.

Lal momenta in cui viene predisposto questo documento non sono state ancora emanate indicazioni specifiche sulla
ristorazione scolastica; i Servizi di Igiene degli Alimenti e della Nutrizione di ATS Milano lo sono comunque a disposizione
delle amministrazioni comunali nel case vi siano particolari situazioni da valutare sia dal punto di vista della sicurezza
alimentare sia nutrizionale.



Atal fine, inoltre, @ opportuno considerare le maggiori

e Covid:
a) distanza fisica, pulizia e sanificazione locali

Per quanto riguarda il distanziamento fisico, gli accessi e la san
ridurre il rischio di contagio, si rimanda ai documenti predisposti da

La Tabella qui sotto riportata, riassu

b) sicurezza igienico sanitaria del pasto

c) interferenza con altre attivita
d) mantenimento della qualita nutrizionale

e) altre criticita

alcuni spunti di miglioramento per I'organizzazione del “momento pasto™:

criticita legate alla tematica somministrazione alimenti

ificazione e tutte le azioni necessarie per
lle specifiche autorita competenti.

me per le situazioni pil probabili se vi siano 0 meno criticita ed indica

[

Luogo di Criticita legate al Criticita legate Criticita legate ’ Criticita | suggerimenti/Indicazi
Tipologia consumo contrasto epidemia Igiene degli Qualita Varle oni per riduzione
del pasto Covid Alimenti Nutrizionale criticita
o Modalita
organizzative  che
evitino la
formazione di
assembramenti
(vassoio gia
allestito
) consegnato
e Trasporto pasti Varazions. all'alunno)
della )
- situazione Ove .necessano
Refettorio ad uso s Mantenimento | , racporto epidemiologi Mascherine €
esclusivo su uno o | e Distanziamento della pasti ca Guanti
pils turni con interpersonale EripersnE Attenzione alla
a) modalita di figl pasty  Mantenime | delle veicolazione e
somministrazione | e Disinfezione delle | ° AlURN oSN, nto della | caratteristich mantenimento
self-service su superfici e degli aggetti ADELane. temperatur | e del locale della temperatura
uno gfo pit turni ahm.en'tu : adel pasto | [struttura, del pasto
staviglie della ilkirRaions Maggior tempo
linea , areazione, necessario per
ecc.) I'organizzazione del
pasto a seguito di
movimentazione di
persone efo cose, &
altre misure
igieniche
necessarie per la
prevenzicne  dei
rischi)
Modalita
organizzative  che
Valutazione: evitino la
Refettorio ad uso delle formazione di
esclusivo su uno o situazioni al assembramenti
pit turni con | Trasporto contorno % 3 )
modalita di iR aniimen e Trasporto pasti s situazione e ecessaily
somministrazione RS S 2 A% epidemiologi Mascherine e
; interpersonale . Guanti
b) con servizio al e Mantenimento | 0o oo ca Sidabine G
tavolo su uno &fo isinfezi dell della dell bHEES ’
pitl turni » Dislniezione’ _ PETE temperatura nto  delld | c5ratteristich veicolazione e
{distribuzione gia superfici e degli oggetti del pasto temperatur | o 4ol locale mantenimento
in singole porzioni adelpasto | (oruttura, della temperatura
ocon illuminazione del pasto
scodellamento) . areazione, Maggior  tempo
ecc.) necessario per

I'organizzazione del
pasto a seguito di




movimentazione dT
persone efo cose;
altre misure
igieniche

necessarie per la
prevenzione  dei
rischi sanitari

]

d)

Valutazione
Preliminare dej

requisiti  igienico
sanitari della
struttura efo
ambiente
designato
* Modalit3
organizzative che
sk evitino la
*:Requlshi Valutazione: formazione di
igienico della dassembramenti
sanitari  della : .
struttura e/o situazione | o gye  necessario
; ; Simbionte ® Trasporto epidemiologi Mascherine e
Locale nella * IDltstanzuamnear:;o designato pasti ca Guantu_
scuola (es. hierperso * Trasporto ) il . At?enznc{ne alla
palestra/audit e pasti * Mantepime | delle veicolazione e
3 e Disinfezione delle ; nto  della | caratteristich mantenimento
ariumj} : : . | * Mantenimento
superfici e degli oggetti della temperatur | e del locale della temperatura
femperaturs adel pasto .['r;trut.:ture.l, del pasto  della
dei pasti P nsane temperatura  del
, areazione, pasto
ecc,)
* Maggiar tempo
necessario per
I‘organizzazione del
pasto a seguite di
[movimentazione
di  persche efo
COSE; @ altre misure
igieniche
necessariec per la
prevenzione  dei
rischi sanitari
* Valutazione
Preliminare dei
requisiti  igienico
sanitari della
struttura efo
ambiente
* Requisiti Valutazione: designato
igienico della Attenzione ai tempi
sanitari  della situazione ed alla modalits di
struttura  efo | e Trasporto epidemiologi trasporto, al
¢ Distanziamento ambiente pasti ca mantenimento
Refettorio extra interpersonale designato della temperatura
scuola {es. e Mantenime | delle del pasto
oratorio) ¢ Disinfezione delle | e Trasporto pasti nto  della | caratteristich | o gue necessario
superfici e degli oggetti temperatur | e del locale Mascherine e
* Mantenimento adel pasto | (struttura, Guanti
della illuminazione

temperatura
del pasto

, areazione,
ecc.)

maggior tempo per
I'organizzazione del
pasto

(conseguente
riduzione del
tempo della
didattica

{movimentazione
di  persone e/fo




