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PROTOCOLLO GENERALE DI ISTITUTO
PER LA PRECOCE IDENTIFICAZIONE DA CONTAGIO COVID19

Riferimenti normativi e documentali
D.Lgs. 81/2008 e s.m.i.,

- DPCM 7/8/20201 e relativo allegato n. 12 (Protocollo condiviso di regolamentazione delle misure per il
contrasto e il contenimento della diffusione del virus COVID-19 negli ambienti di lavoro fra il Governo e le
parti sociali);

- Protocollo d’intesa per garantire I'avvio dell’anno scolastico nel rispetto delle regole di sicurezza per il
contenimento della diffusione di COVID-19, Ministero dell’Istruzione (Ml), 6/8/2020;

- Documento di indirizzo e orientamento per la ripresa delle attivita in presenza dei servizi educativi e della
scuola dell’infanzia, Ml, 3/8/2020;

- Documento tecnico sull’ipotesi di rimodulazione delle misure contenitive nel settore scolastico, Comitato
Tecnico Scientifico (CTS) del Ministero della Salute (MS), allegato al verbale n. 82 del 28/5/2020, e
successive precisazioni ed integrazioni (verbale n. 90 del 23/6/2020 , verbale n. 94 del 7/7/2020 e verbale
n. 100 del 10/8/2020).

- Circolare MS n. 5443 del 22/2/20205 e il documento ISS Raccomandazioni ad interim sui disinfettanti
nell’attuale emergenza COVID-19: presidi medico chirurgici e biocidi del 13/7/2020, per quanto attiene alle
operazioni di pulizia e disinfezione;

- Decreto Legge 14/8/2020, n. 104

— Misure urgenti per il sostegno e il rilancio dell’economia (in particolare I’art. 32, comma 4, relativamente
al “lavoro agile”;

- Decreto Legge 19/5/2020, n. 34, convertito in Legge 17/7/2020, n. 77
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— Conversione in Legge, con modificazioni, del 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, art. 83, relativamente ai lavoratori fragili;

- Documento ISS Indicazioni operative per la gestione di casi e focolai di SARS-CoV-2 nelle scuole e nei
servizi educativi dell’infanzia del 21/8/2020, per tutto cio che attiene agli scenari di persone con sintomi
compatibili con il COVID-19 a scuola;

- Linee di indirizzo per la riapertura dei servizi per I'infanzia 0-6 anni.

Ai fini dell'identificazione precoce dei casi sospetti € stato definito il presente protocollo che
prevede:

1. un sistema di figure preposte come da organigramma incaricati anticovid (vedi allegato 1) i
guali riceveranno adeguata formazione sugli aspetti principali di trasmissione del nuovo
coronavirus, sui protocolli di prevenzione e controllo in ambito scolastico e sulle procedure
di gestione dei casi COVID-19 sospetti/ o confermati (vedi allegato 5)

2. il coinvolgimento delle famiglie nell'effettuare il controllo della temperatura corporea del
bambino/studente a casa ogni giorno prima di recarsi a scuola (patto di corresponsabilita)

3. la misurazione della temperatura corporea al bisogno (es. malore a scuola di uno studente
o di un operatore scolastico), da parte del personale scolastico individuato, mediante I'uso
di termometri che non prevedono il contatto;

4. la collaborazione dei genitori nel contattare il proprio medico curante Pediatra di Libera
Scelta e Medico di medicina generale (PLS o MMG) per le operativita connesse alla
valutazione clinica e all'eventuale prescrizione del tampone naso-faringeo.

5. un sistema flessibile per la gestione della humerosita delle assenze per classe che possa
essere utilizzato per identificare situazioni anomale per eccesso di assenze attraverso il
registro elettronico.

Attivazione procedure

1. Incaricare un operatore amministrativo (area alunni) che dovra registrare tutte le notizie arrivate
a scuola circa lo stato di salute degli alunni e del personale scolastico.

2. Invio di informativa alle famiglie sia utilizzando il sito della scuola sia con avvisi cartacei (patto di
corresponsabilita, avvisi...).

3.. Tramite apposito incaricato della Segreteria (settore alunni) in coordinamento con i docenti
prevalenti/coordinatori e referenti dispersione attuare monitoraggio delle assenze degli alunni in
ogni classe (diventano significative quando superano i 40 giorni consecutivi) analizzando, per
esempio, i dati del registro elettronico.

4. Registrazione movimenti e tracciamento contattii: attraverso il registro elettronico o registro
cartaceo in caso di problemi tecnici, riassumere quotidianamente i dati degli spostamenti
provvisori e/o eccezionali di studenti fra le classi/del personale/esterni per facilitare, in
successivo caso di necessita, l'identificazione dei “contatti stretti” da parte del Referente del
Dipartimento di Prevenzione della ASL competente territorialmente. La presente registrazione
dei dati € obbligatoria per tutti coloro che effettuano spostamenti provvisori e/o eccezionali
rispetto all’ordinaria organizzazione (alunni suddivisi per classe, supplenze, compresenze).

5. richiedere la collaborazione dei genitori ad inviare al docente di classe tempestiva
comunicazione di eventuali assenze per motivi di salute piuttosto che familiari, indipendentemente
dal numero di giorni, in modo da rilevare eventuali cluster nella stessa classe;



6. richiedere alle famiglie e agli operatori scolastici la comunicazione immediata al Dirigente
scolastico del caso in cui un alunno o un componente del personale risultassero contatti stretti di
un caso confermato COVID-19;

7. nel rispetto della privacy, avvisare i genitori degli studenti che insistono in una classe ove sono
stati identificati studenti contagiati dal Convid o “contatti stretti” da Covid non diffondendo alcun
elenco o informazione e rinviando i genitori o il personale esclusivamente alla ASL di zona che
attivera le opportune procedure;

8. attivare le procedure per gestire alunni e personale scolastico che manifestino sintomi mentre
sono a scuola (isolamento), che prevedono il rientro al proprio domicilio il prima possibile,
mantenendoli separati dagli altri e fornendo loro la hecessaria assistenza utilizzando appositi DPI;

9.predisposizione ambiente dedicato all'accoglienza e isolamento di eventuali persone che
dovessero manifestare una sintomatologia compatibile con COVID-19 (senza creare allarmismi o
stigmatizzazione). | minori non devono restare da soli ma con un adulto munito di DPI fino a
guando non saranno affidati a un genitore/tutore legale;

10.piano di sanificazione straordinaria per l'area di isolamento e per i luoghi frequentati
dall'alunno/dal personale scolastico sintomatici; (piano lavoro a cura del dsga)

11. regolare e puntuale attivita di pulizia e relative modalita di controllo; verifica periodica della
funzionalita dei dispenser igienizzanti; (piano lavoro a cura del dsga)

12. predisposizione nel piano scolastico per Didattica Digitale Integrata (DDI)

13. modalita per lo spostamento negli spazi comuni di ogni plesso (integrazione regolamento
d’istituto)

14. adeguata comunicazione circa la necessita, per gli alunni o il personale scolastico che
presentino sintomatologia e/o temperatura corporea superiore a 37,5°C, di rimanere presso |l
proprio domicilio, contattando il proprio PLS/MMG (patto di corresponsabilita e
autodichiarazione).

15. Individuazione allinterno del personale ATA, per ogni plesso, appositi incaricati alla
sanificazione straordinaria dei luoghi frequentati da alunni o personale con sospetto contagio, che
saranno dotati di appositi DPI (guanti, grembiule, mascherina, visiera). Qualora si confermi il
sospetto ('avvenuto contagio), la sanificazione dei luoghi dovra essere effettuata da ditta
specializzata con relativa certificazione (piano lavoro a cura del dsga)

1. cronoprogramma delle pulizie quotidiane dei locali e un registro delle pulizie effettuate
(piano lavoro a cura del dsga)

— Alunni con fragilita

In questo contesto si rende necessario garantire la tutela degli alunni con fragilita, in
collaborazione con le strutture socio-sanitarie, la medicina di famiglia (es. PLS, MMG etc.), le
famiglie e le associazioni che li rappresentano, in particolare per quanto riguarda gli alunni BES
per i quali dovra essere verificata la possibilita 0 meno delluso della mascherina. La possibilita di
una sorveglianza attiva di questi alunni dovrebbe essere concertata tra il referente scolastico per
COVID-19 e Dipartimento di prevenzione della ASL, in accordo/con i PLS e MMG.

Interfacce e rispettivi compiti del SSN e del Sistema educativo ai vari livelli:



Interfaccia nel SSN - Si raccomanda che i dipartimenti di prevenzione identifichino figure
professionali - referenti per 'ambito scolastico e per la medicina di comunita (PLS/MMG)
allinterno del DdP (a titolo puramente esempilificativo assistenti sanitari, infermieri, medici)
Interfaccia nel sistema educativo - Referente anticovid (Referente scolastico per
COVID-19) svolge un ruolo di interfaccia con il Dipartimento di prevenzione della ASL e
possa creare una rete con le altre figure analoghe nelle scuole del territorio. Deve essere
identificato un sostituto per evitare interruzioni delle procedure in caso di assenza del
Referente.

Nell'informativa alle famiglie (gia inserita a mezzo circolare) inserire che & necessario
informare la scuola di eventuali patologie (fragilita) dell’alunno per poter attivare i protocolli
di salvaguardia degli stessi.

— Tutela della salute e della sicurezza dei lavoratori della scuola

Integrazione DVR procedure anticovid. Prot. N. 6115 DEL 01-09-2020

Il personale scolastico pud essere considerato fragile quando sono presenti le seguenti
condizioni: immunodepressione, esiti patologie oncologiche, terapie salvavita o0 comungue
da comorbita che possono caratterizzare una situazione di maggiore rischio accettata dal
medico competente nellambito della sorveglianza sanitaria di cui all’art.83 del D.L. 19
maggio 2020 n. 34, a condizione che tale modalita sia compatibile con le caratteristiche
della prestazione lavorativa. Chiunque ritenga di trovarsi in una delle succitate
condizioni di rischio deve rivolgersi al nostro Medico competente dott. Ssa
V.Albeggiani ai fini della la visita per valutare la propria idoneita al servizio per
rischio covid. Il Medico competente comunichera all’interessato e alla scuola se
risulta idoneo, parzialmente idoneo o inidoneo al servizio. La scuola, negli ultimi due
casi, attivera le successive procedure previste in tali casi.

ALLEGATO 1 ORGANIGRAMMA

Responsabile di Istituto Dirigente scolastica GLORIA CASIMO
RSPP Dott. A. FRANCO
Referente Anticovid Plesso Ins. RITA CORONA
c.d.fanc

Referente Anticovid Plesso Ins. RICOTTAR.
sostituto c.d.fanc

Referente Anticovid Plesso Prof.ssa Mirabella i.
GALLETTI

Referente Anticovid Plesso Ins. PARADISO P.
SOSTITUTO GALLETTI

Referente Anticovid Plesso Ins. TARANTINO G.
CASTROG.




Plesso

Referente Anticovid Plesso Ins. MANCUSO M.
CASTROG. SOST.

Referente Anticovid di AA VERDINA G.
Segreteria

Sostituto Referente Anticovid AA FERLITA
Plesso

Sostituto Referente Anticovid CS

Sostituto Referente Anticovid
Plesso

Sostituto Referente Anticovid
Plesso

Allegato 2




RILEVAZIONE PRESENZA E UBICAZIONE (REGISTRO IN CUI SI ANNOTANO SPOSTAMENTI
DI ALUNNI DA CLASSI E/O PERSONALE PER SUPPLENZE E SMISTAMENTO CLASSI)

Giorno

Nome e Cognome

Orario e luogo

Firma

Allegato 3



PROCEDURA DI ISOLAMENTO E SANIFICAZIONE IN CASO DI RILEVATA
SINTOMATOLOGIA

La presente procedura si applica sia agli alunni sia al personale o ad esterni ed e costituita
dai sottoallegati 3.1, 3.2, 3.3.

Allegato 3.1

Dichiarazione attivazione procedura rilevazione sintomaol/i

Il giorno alle ore presso il plesso di via
, nel luogo la/il

sottoscritta/o ha rilevato che la persona:

Malunno (nome cognome) oppure

[ personale (nome cognome) oppure

[lesterno (nome cognome) oppure

nell’ambito scolastico ha:
[1 una temperatura superiore a 37,5°C e/o i sintomi pit comuni di COVID-19 e/o
[ nei bambini (anche un solo indicatore):
I febbre
[1tosse
[1 cefalea
[1 sintomi gastrointestinali (hausea/vomito, diarrea)
[ faringodinia
O dispnea
[1 mialgie
(1 rinorrea/congestione nasale
[1 nella popolazione generale (anche un solo indicatore):
[ febbre
0 brividi
[ tosse
O difficolta respiratorie
O perdita improvvisa dell'olfatto (anosmia) o diminuzione dell'olfatto (iposmia)
[ perdita del gusto (ageusia) o alterazione del gusto (disgeusia)
O rinorrea/congestione nasale, faringodinia, diarrea (ECDC, 31 luglio 2020)

La/ll sottoscritta/o dichiara di aver avvisato il Referente di plesso anticovid (vedi organigramma
anticovid affisso accanto alle procedure di emergenza e sul sito), o suo sostituto (nome cognome)




Data

Firma

Allegato 3.2

Dichiarazione avvenuto isolamento sospetto Covid

Il giorno alle ore presso il plesso di Vvia

, nel luogo la/il
sottoscritta/o Referente di plesso anticovid oppure il suo sostituto collaboratore scolastico
appositamente nominato (nome cognome) , contattato da

a seqguito di rilevazione sintomo da sospetto Covid, ha

proceduto come segue:

1. indossato i DPI previsti quali visiera, mascherina, guanti e grembiule

2. portato l'individuo sospetto nellapposita stanza dedicata in ogni plesso

3. ha fatto in modo che venissero avvertiti i familiari per il prelievo da scuola e il rientro al
proprio domicilio;

4. non ha lasciato solo il minore nell’attesa dell’arrivo del familiare.

Il familiare (nome cognome) , legittimamente
autorizzato, ha prelevato il soggetto alle ore

Data

Firma




Allegato 3.3
Dichiarazione avvenuta sanificazione

dei luoghi frequentati a seguito di sospetto Covid

Il giorno alle ore presso il plesso di via
, lalil/le/i sottoscritta/o/e/i collaboratore/i scolastico/i (nome

cognome)
, a

seguito di rilevazione sintomo da sospetto Covid, previo utilizzo degli specifici DPI ha proceduto
alla sanificazione del seguente locale:

Data

Firma

Allegato 4



INDICAZIONI A DISPOSIZIONE DI TUTTO IL PERSONALE ED IN PARTICOLARE DI COLORO
INDIVIDUATI NELLE PROCEDURE COMPRESO RESPONSABILE /1 COVID 19

[Estratto dalla Versione del 21 agosto 2020, Roma, Istituto Superiore di Sanita, Rapporto
ISS COVID-19 n.58/2020]

Nel caso in cui un operatore scolastico presenti un aumento della temperatura corporea
al di sopra di 37,5°C o un sintomo compatibile con COVID-19, in ambito scolastico

2. Assicurarsi che [l'operatore scolastico indossi, come gia previsto, una mascherina
chirurgica; invitare e ad allontanarsi dalla struttura, rientrando al proprio domicilio e contattando il
proprio MMG per la valutazione clinica necessaria. Il Medico curante valutera I'eventuale
prescrizione del test diagnostico.

3. I MMG, in caso di sospetto COVID-19, richiede tempestivamente il test diagnostico e lo
comunica al DdP.

4. Il Dipartimento di prevenzione provvede all’esecuzione del test diagnostico.

5. |l Dipartimento di Prevenzione si attiva per 'approfondimento dell'indagine epidemiologiche
le procedure conseguenti.

6. Il Dipartimento di prevenzione provvede allesecuzione del test diagnostico e si procede
come indicato al paragrafo 2.1.1

* In caso di diagnosi di patologia diversa da COVID-19, il MMG redigera una attestazione
che

l'operatore puo rientrare scuola poiché € stato seguito il percorso diagnostico-terapeuticoe di
prevenzione per COVID-19 di cui al punto precedente e come disposto da documenti hazionali
e regionali.

« Si sottolinea che gli operatori scolastici hanno una priorita nell'esecuzione dei test diagnostici.
1.1.1  Nel caso in cui un operatore scolastico presenti un aumento della temperatura

corporea al di sopra di 37.5°C o un sintomo compatibile con COVID-19, al proprio
domicilio

7. L'operatore deve restare a casa.

8. Informare il MMG.

9. Comunicare l'assenza dal lavoro per motivi di salute, con certificato medico.

10. I MMG, in caso di sospetto COVID-19, richiede tempestivamente il test diagnostico e lo
comunica al DdP.

11. Il DAP provvede all'esecuzione del test diagnostico.

12. I DdP si attiva per l'approfondimento dell'indagine epidemiologica e le procedure
conseguenti.

13. Il DdP provvede ad eseguire il test diagnostico e si procede come indicato al paragrafo
2.1.1

14. In caso di diagnosi di patologia diversa da COVID-19, il MMG redigera una attestazione

che l'operatore pud rientrare scuola poiché é stato seguito il percorso diagnostico-terapeutico e di
prevenzione per COVID-19 di cui al punto precedente e come disposto da documenti nazionali e
regionali.
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15. Si sottolinea che gli operatori scolastici hanno una priorita nell'esecuzione dei test
diagnostici.

1.1.2 Nel caso di un numero elevato di assenze in una classe

16. Il referente scolastico per il COVID-19 deve comunicare al DdP se si verifica un numero
elevato di assenze improvvise di studenti in una classe (es. 40%; il valore deve tenere conto anche
della situazione delle altre classi) o di insegnanti.

17. Il DdP effettuera un'indagine epidemiologica per valutare le azioni di sanita pubblica da
intraprendere, tenendo conto della presenza di casi confermati nella scuola o di focolai di COVID-
19 nella comunita.

1.1.3 Catenadi trasmissione non nota

Y

Qualora un alunno risultasse contatto stretto asintomatico di un caso di cui non & nota la
catena di trasmissione, il DdP valutera I'opportunita di effettuare un tampone contestualmente
alla prescrizione della quarantena. Il tampone avra lo scopo di verificare il ruolo dei minori
asintomatici nella trasmissione del virus nella comunita.

1.1.4 Alunno o operatore scolastico convivente di un caso

Si sottolinea che qualora un alunno o un operatore scolastico fosse convivente di un caso,
esso, su valutazione del DdP, sara considerato contatto stretto e posto in quarantena.
Eventuali suoi contatti stretti (esempio compagni di classe dell'alunno in quarantena), non
necessitano di quarantena, a meno di successive valutazioni del DdP in seguito a positivita di
eventuali test diagnostici sul contatto stretto convivente di un caso (si consulti il capitolo 2.3).

1.2 Un alunno o un operatore scolastico risultano SARS-CoV-2 positivi
1.2.1 Effettuare una sanificazione straordinaria della scuola

La sanificazione va effettuata se sono trascorsi 7 giorni 0 meno da quando la persona positiva
ha visitato o utilizzato la struttura.

18. Chiudere le aree utilizzate dalla persona positiva fino al completamento della
sanificazione.

19. Aprire porte e finestre per favorire la circolazione dell'aria nellambiente.

20. Sanificare (pulire e disinfettare) tutte le aree utilizzate dalla persona positiva, come uffici,
aule, mense, bagni e aree comuni.

21. Continuare con la pulizia e la disinfezione ordinaria.
1.2.2 Collaborare con il DdP

In presenza di casi confermati COVID-19, spetta al DAP della ASL competente territorialmente
di occuparsi dellindagine epidemiologica volta ad espletare le attivita di contact tracing (ricerca
e gestione dei contatti). Per gli alunni  ed il personale scolastico individuati come contatti
stretti del caso ~ confermato COVID-19il DdP provvedera alla prescrizione della quarantena
per i 14 giorni successivi all’'ultima esposizione.

Per agevolare le attivita di contact tracing, il referente scolastico per COVID-19 dovra:
22. fornire I'elenco degli studenti della classe in cui si & verificato il caso confermato;

23. fornire l'elenco degli insegnati/educatori che hanno svolto lattivita di insegnamento
allinterno della classe in cui si € verificato il caso confermato;
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24, fornire elementi per la ricostruzione dei contatti stretti avvenuti nelle 48 ore prima della
comparsa dei sintomi e quelli avvenuti nei 14 giorni successivi alla comparsa dei sintomi. Per i casi
asintomatici, considerare le 48 ore precedenti la raccolta del campione che ha portato alla diagnosi
e i 14 giorni successivi alla diagnosi;

25. indicare eventuali alunni/operatori scolastici con fragilita;
26. fornire eventuali elenchi di operatori scolastici e/o alunni assenti.

1.23 Elementi per la valutazione della quarantena dei contatti stretti e della chiusura di
una parte o dell’intera scuola

La valutazione dello stato di contatto stretto € di competenza del DdP e le azioni sono
intraprese dopo una valutazione della eventuale esposizione. Se un alunno/operatore
scolastico risulta COVID-19 positivo, il DAP valutera di prescrivere la quarantena a tutti gli
studenti della stessa classe e agli eventuali operatori scolastici esposti che si configurino come
contatti stretti. La chiusura di una scuola o parte della stessa dovra essere valutata dal DdP in
base al numero di casi confermati e di eventuali cluster e del livello di circolazione del virus
allinterno della comunita. Un singolo caso confermato in una scuola non dovrebbe
determinarne la chiusura soprattutto se la trasmissione nella comunita non é elevata. Inoltre, il
DdP potra prevedere l'invio di unita mobili per I'esecuzione di test diagnostici presso la struttura
scolastica in base alla necessita di definire eventuale circolazione del virus.

13 Alunno o operatore scolastico contatto stretto di un contatto stretto di un caso

Si sottolinea che, qualora un alunno o un operatore scolastico risultasse contatto stretto di un
contatto stretto (ovvero nessun contatto diretto con il caso), non vi & alcuna precauzione da
prendere a meno che il contatto stretto del caso non risulti successivamente positivo ad
eventuali test diagnostici disposti dal DdP e che quest'ultimo abbia accertato una possibile
esposizione.

FORMAZIONE, INFORMAZIONE E COMUNICAZIONE PER OPERATORI SANITARI E
OPERATORI SCOLASTICI

1.4 Formazione

L'urgenza temporale, congiuntamente all'esigenza di garantire il distanziamento fisico, impone la
scelta di utilizzare la Formazione A Distanza (FAD) come modalita di erogazione dei percorsi
formativi. L'ISS dispone della piattaforma EDUISS (http://www.eduiss.it) attraverso la quale, dal
2004, eroga formazione a distanza in salute pubblica. L'ISS, inoltre, é sia provider nazionale ECM
sia soggetto certificato SOFIA. In questo contesto, attraverso opportuna fase preparatoria, come
sintetizzato a seguire, il gruppo di lavoro ISS e le altre istituzioni coinvolte nella preparazione di
guesto piano, attraverso la piattaforma EDUISS fornira un percorso formativo in tema di COVID-19
per la gestione dei casi sospetti o confermati di COVID-19.

[ destinatari della formazione FAD sono i referenti COVID-19 per ciascuna istituzione o
struttura scolastica e gli operatori sanitari dei DAP referenti COVID-19 per le scuole.

I corso FAD asincrono sara accessibile e fruibile alla coorte di utenti (previsti tra i 50.000 e
100.000 utenti) nel periodo 28 agosto /31 dicembre 2020.
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