Allegato 1
Protocollo con la Conferenzé&Episcopale Italiana
circa laripresa delle celebrazioni con il popolo

Per la graduale ripea delle celebrazioni liturgiche con il popolgriésente Protocollo ha per oggetto le
necessarie misure di sicurezza, cui ottemperaregm) nel rispetto della normativa sanitaria dedel
misure di contenimento e gestiafd]’emergenza epidemiologica dSARSEoV-2

1. Accesso ai luoghi di culto in occasione di celebriani liturgiche

1.1 L’accesso individuale ai luoghi di culto si deve svolgerenmdo da evitare ogni assembramento
sianell’edificio sia nei luoghi annessi, come per esempio le séeed sagrato.

1.2 Nel rispetto della normativa sul distanziamentolérpersone, il legale rappresentad¢si’ente
individua la capienza massimigll’edificio di culto, tenendo conto della distanza minima di
sicurezza, che deve essere pari ad almeno un hagtrale e frontale.

1.3 L’accesso alla chiesa, in questa fase di transizione, restéingentato e regolato da volontari e/o
collaboratori che- indossando adeguati dispositivi di protezione vidliale, guanti monouso e
un evidente segno di riconoscimentdavorisconol’accesso e I'uscita e vigilano sul numero
massimo di presenze consentite. Laddove la padecpe attesa dei fedeli superi
significativamente il numero massimo di presenze consentite, si consideri I’ipotesi di
incrementare il numero delle celebrazioni liturgich

1.4 Per favorire un accesso ordinato, durante il qaaldra rispettata la distanza di sicurezza pari
almeno 1,5 metro, si utilizzino, ove presenti, pigressi, eventualmente distinguendo quelli
riservati all’entrata da quelli riservatiall’uscita. Durantel’entrata e I’uscita dei fedeli le porte
rimangano aperte per favorire un flusso piu si@d@vitare che porte e maniglie siano toccate.

1.5 Coloro che accedono ai luoghi di culto per le ceeloni liturgiche sono tenuti a indossare
mascherine.

1.6 Venga ricordato ai fedeli che non & consentito dece al luogo della celebrazione in caso di
sintomi influenzali/respiratori o in presenza difgeratura corporea pari o superiore ai 37,5° C.

1.7 Venga altresi ricordato ai fedeli che non & corigeliaccesso al luogo della celebrazione a coloro
che sono stati in contatto con persone positi8\RS-CoV-2ei giorni precedenti.

1.8 Si favorisca, per quanto possibil&ccesso delle persone diversamente abili, prevedendo luogh
appositi per la loro partecipazione alle celebraziel rispetto della normativa vigente.

1.9 Agliingressi dei luoghi di culto siano resi disifi liquidi igienizzanti.

2 Igienizzazione dei luoghi e degli oggetti

2.1 | luoghi di culto, ivi comprese le sagrestie, siagienizzati regolarmente al termine di ogni
celebrazione, mediante pulizia delle superfici ictomei detergenti ad azione antisettica. Si abbia,
inoltre, cura di favorire il ricambidell’aria.



2.2 Al termine di ogni celebrazione, i vasi sacri, le ampelle altri oggetti utilizzati, cosi come gli stessi
microfoni, vengano accuratamente disinfettati.

2.3 Si continui a mantenere vuote le acquasantiera deiesa.

3 ATTENZIONI DA O SSERVARE NELLE CELEBRAZIONI LITURGICHE

3.1 Per favorire il rispetto delle norme di distanziaweé necessario ridurre al minimo la presenza di
concelebranti e ministri, che sono comunque tealiiispetto della distanza prevista anche in
presbiterio.

3.2 Puo essere prevista la presenza di un organista queesta fase si ometta il coro.
3.3 Tra i riti preparatori all@omunione si continui a omettere lo scambio dehsetella pace.

3.4 La distribuzione della Comunione avvenga dopo che il celebrante e ’eventuale ministro straordinario
avranno curato I’igiene delle loro mani ¢ indossato guanti monouso; gli stessi — indossando la
mascherina, avendnassima attenzione a coprirsi naso e bocca e mantenendo un’adeguata distanza
di sicurezza- abbiano cura di offrire 1’ostia senza venire a contatto con le mani dei fedeli.

3.5 | fedeli assicurino il rispetto della distanza $aria.

3.6 Per ragioni igienico-sanitarie, non € opportuno méiduoghi destinati ai fedeli siano presenti fliss
per i canti o di altro tipo.

3.7 Le eventuali offerte non siano raccolte durantelabrazione, ma attraverso appositi contenitbg, c
possono essere collocati agli ingressi o in altogb ritenuto idoneo.

3.8 Il richiamo al pieno rispetto delle disposizioni sopraindicate, relative al distanziamento e all’'uso di
idonei dispositivi di protezione personale si apmlianche nelle celebrazioni diverse da quella
eucaristica o inserite in essa: Battesiiatrimonio, Unzione degli infermi ed Esequife.

3.9 Il sacramento della Penitenza sia amministratoaghi ampi e areati, che consentano a loro volta il
pieno rispetto delle misure di distanziamento eiservatezza richiesta dal sacramento stesso.
Sacerdote e fedeli indossino sempre la mascherina.

3.10 La celebrazione del sacramento della Confermazorieviata.

4 Adeguata comunicazione

4.1 Sara cura di ogni Ordinario rendere noto i contiedieltpresente Protocollo attraverso le modalig& ch
assicurino la migliore diffusione.

1Nelle unzioni previste nell’amministrazione dei sacramenti del Battesimo e dell’Unzione degli infermi, il ministro indossi,
oltre allamascherina, guanti monouso.



4.2 All’ingresso di ogni chiesa sara affisso un manifesto con le indicazionemzali, tra le quali non
dovranno mancare:

4.1.1 il numero massimo di partecipanti consentito imze&ine alla capienzdell’edificio;

4.1.2 il divieto di ingresso per chi presenta sintomiuehzali/respiratori, temperatura corporea
uguale o superiore ai 37,8 0 € stato in contatto con persone posit\&\&RSEoV-2nei
giorni precedenti;

4.1.3 T’obbligo di rispettare sempre nell’accedere alla chiesa il mantenimento della distanza di
sicurezzal’osservanza di regole di igiene delle mani, 1’uso di idonei dispositivi di protezione
personale, a partire da una mascherina che copeaenbocca.

5 Altri suggerimenti

5.1 Ove il luogo di culto non € idoneo al rispetto deihdicazioni del presente Protocollo,
I’Ordinario del luogo pud valutare la possibilita di celebrazioni all’aperto, assicurandone la
dignita e il rispetto della normativa sanitaria.

5.2  Siricorda la dispensa dal precetto festivo perivhdt eta e di salute.

53 Si favoriscano le trasmissioni delle celebrazioniriodalitastreamingper la fruizione di
chi non puo partecipare alla celebrazione euceaisti

Il Comitato Tecnico-Scientifico, nella seduta del 6 maggid02ha esaminato e approvato il presente
“Protocollo circa la ripresa delle celebrazioni con il popolo”, predisposto dalla Conferenza Episcopale
Italiana.

Il presente Protocollo entrera in vigore a far data dal giorno lurigtlimaggio 2020.

Card. Prof. Avv. Cons. Pref. Luciana
Gualtiero Giuseppe Lamorgese
Bassetti Conte

Presidente Presdente del Ministro

della CEI Consiglio dell’Interno

Roma, 7 maggio 2020



Allegato 2
Protocollo con le Comunita ebraiche italiane

L’esigenza di adottare misure di contenimento dell’emergenza epidemiologica da SARS-CoV-2 rende nessaro

la redazione di un Protocollo con le confessioni religiose.

11 Protocollo, nel rispetto del diritto alla liberta di culto, prescinde dall’esistenza di accordi bilaterali, contemperando
I’esercizio della liberta religiosa con le esigenze di contenere 1’epidemia in atto.

Al fine di agevolare I’esercizio delle manifestazioni del culto, sono predisposte le seguenti misure.

1. Accesso aluoghi di culto in occasione di celebrazioni religiose

1.2 E consentita ogni celebrazione e ogni incontro di natuigiasa nel rispetto di tutte le norme
precauzionali previste in tema di contenimento dell’emergenza epidemiologica in corso. In
particolare i partecipanti sono tenuti ad indossare idongioditivi di protezione delle vie
respiratorie e devono mantenere le distanze interpersonatieialun metro.

1.3 Nel rispetto della normativa sul distanziamento tra le persone, il legale rappresentante dell’Ente
individua il responsabile del luogo di culto al fidestabilire la capienza massima dell’edificio di
culto, tenendo conto degli eventuali sistemi di aeraziospodibili e della distanza minima di
sicurezza, che deve essere pari ad almeno un metro latén@itate e, comunque non superando le
200 unita.

1.4 Coloro che accedono ai luoghi di culto per le funzioni religios® senuti a indossare mascherine.

1.5 L’accesso individuale ai luoghi di culto si deve svolgere in modo da evitgre assembramento sia
nell’edificio sia nei luoghi annessi; ogni celebrazione dovra svolgersi in tempi contenuti.

1.6 Alle autorita religiose ¢ affidata la responsabilita di indiire forme idonee di celebrazione dei riti
allo scopo di garantire il distanziamento interpersonateerfdo rispettare tutte le prescrizioni di
sicurezza.

1.7 L’accesso al luogo di culto, in questa fase di transizione, resta contingentato e regolato da volontari
e/o collaboratori cheindossando adeguati dispositivi di protezione individuale, gun@mbuso e un
evidente segno di riconoscimentdavoriscono I’accesso e 1’uscita e vigilano sul numero massimo
di presenze consentite. Laddove la partecipazione asiggeri significativamente il numero
massimo di presenze consentite, si consideri I’ipotesi di incrementare il numero delle funzioni.

1.8 Per favorire un accesso ordinato, si utilizzino, ove preggatingressi, eventualmente distinguendo
quelli riservatiall’entrata da quelli riservatall’uscita. Durantel’entrata el’uscita le porte rimangano
aperte per favorire un flusso piu sicuro ed evitare che pan@ngglie siano toccate.

1.9 Non é consentito accedere al luogo della celebrazione aaliersono stati in contatto con persone
positive a SARS-Co\2- nei giorni precedenti. Parimenti, non & consentito 1’accesso in caso di
sintomi influenzali/respiratori o in presenza di temperatar@orea pari o superiore ai 37,5° C.

1.10Si da indicazione, ove possibile e consentito, di svolgeienzioni negli spazi esterni dei luoghi di
culto, avendo cura che, alla conclusione, i partecipantillsitanino rapidamente dall’area
dell’incontro.

1.11Inrelazione a particolari aspetti del culto che potrebbeptigare contatti ravvicinati, & affidata alle
autorita religiose competenti la responsabilita di individdaréorme piu idonee a mantenere le
cautele necessarie ad escludere ogni rischio di contafjivasmissione del virus



1.12 Iministri di culto possono svolgere attivita di cuid eccezionalmente spostarsi anche oltre i
confini dellaRegione, sempre che ricorrano le motivazioni ptewdslla normativa vigente e nel
rispetto di quanto previsto in tema di autoceréfione, corredata altresi dalla certificazione

dell’ente di culto.
2. Attenzioni da csservare nelle celebrazioni religiose
2.1 Per favorire il rispetto delle norme di distanzianoe € necessario ridurre al minimo la presenza di
ministri officianti, che sono, comunque, sempreuteal rispetto della distanza minima.
2.2 E consentita la presenza di un solo cantore.
2.3 Gli aderenti alle rispettive comunita assicurinaspetto della distanza di sicurezza per almeno un
metro.
3 Igienizzazione dei luoghi e degli oggetti
3.1 | luoghi di culto devono essere adeguatamente iggati prima e dopo ogni celebrazione o

incontro.
3.2 All’ingresso del luogo di culto dovranno essere disponibilt, georo che ne fossero sprovvisti,

mascherine e liquidi igienizzanti e un incaricagédla@ sicurezza esterna, individuato a cura della
autorita religiosa e munito di un distintivo, vigih sul rispetto del distanziamento sociale e
limiteral’accesso fino all’esaurimento della capienza stabilita.

4 Comunicazione

4.1 Sara cura del responsabile del luogo di culto remdeto i contenuti del presente Protocollo
attraverso le modalita che assicurino la miglidfugione.
4.2 All’ingresso del luogo di culto dovra essere affisso un cartetin le indicazioni essenziali, tra le
quali non dovranno mancare:

4.2.1 il numero massimo dei partecipanti ammessi, inziele alla capienza
dell’edificio;

422 il divieto di ingresso per chi presenta sintomiluenzali/respiratori,
temperatura corporea pari 0 superiore ai 37,5° €stato in contatto con
persone positive a SARS-CoV-2 nei giorni precedenti

4.2.3 I’obbligo di rispettare sempre il mantenimento della distadsicurezza,
I’osservanza di regole di giene delle mani, I'uso di idonei dispositivi di
protezione personale, a partire da una maschehm&apra naso e bocca.

5 Altri suggerimenti
5.1 Ove illuogo di culto non siaidoneo al rispetale indicazioni del presente Protocollo, puo esser
valutata la possibilita di svolgere le funziafiraperto, assicurandone la dignita e il rispetto della
normativa sanitaria, con la partecipazione massiniad00 persone.
Il Comitato Tecnico-Scientifico, nel&eduta n. 71 del 12 maggio 2020 e n. 73 del 14 &30, ha
esaminato e approvato il presente ‘“Protocollo con le Comunita Ebraiche Italiane”, con le
raccomandazioni che sono state recepite. |l téstdd emendato, surichiesta, & stato trasmessigtia

odierna, al Comitato Tecnico Scientifico.
Il presente Protocollo entrera in vigore a far dadal giorno 18 maggio 2020.



| rappresertanti Prof. Avv. Giusepp€onte Cons. Pref. Luciana Lamorgese

Presdente deConsiglio Ministrodell Interno

Roma, 15 maggio 2020



Allegato 3
Protocollo con le Chiese Protestanti,Evangeliche, Anglicane

L’esigenza di adottare misure di contenimento dell’emergenza epidemiologica da SARS-CoV-2 rende neasaio

la redazione di un Protocollo con le confessioni religiose.

Il Protocollo, rel rispetto del diritto alla liberta di culto, prescinde dall’esistenza di accordi bilaterali, contemperando
I’esercizio della liberta religiosa con le esigenze di contenere 1’epidemia in atto.

Al fine di agevolare 1’esercizio delle manifestazioni del culto, sono predisposte le seguenti misure.
1. Accesso aluoghi di culto in occasione di celebrazioni religiose

1.1 E consentita ogni celebrazione e ogni incontro di natura redigietrispetto di tutte le norme
precauzionali previste in tema di contenimento dell’emergenza epidemiologica in corso. In
particolare i partecipanti sono tenuti ad indossare idongiosiisvi di protezione delle vie
respiratorie e devono mantenere le distanze intevpalisdi almeno un metro.

1.2Nel rispetto della normativa sul distanziamento tra leqee, il legale rappresentadté!’Ente
individua il responsabile del luogo di culto al fine di stabilire la capienza massima dell’edificio
di culto, tenendo conto degli eventuali sistemi di aerazione uilsifiee della distanza minima
di sicurezza, che deve essere pari ad almeno un metraldagefrontale e, comunque non
superando le 200 unita.

1.3Coloro che accedono ai luoghi di culto per le funzioni religissro tenuti a indossare
mascherine.

1.4L accesso individuale ai luoghi di culto si deve svolgere in modo da exibgni assembramento
sia nell’edificio sia nei luoghi annessi; ogni celebrazione dovra svolgersi in tempi contenuti.

1.5 Alle autorita religiose ¢ affidata la responsabilitandiividuare forme idonee di celebrazione
dei riti allo scopo di garantire il distanziamento intespeale, facendo rispettare tutte le
prescrizioni di sicurezza.

1.6L’accesso al luogo di culto, in questa fase di transizione, resta contingentato ¢ regolato da
volontari e/o collaboratori cheindossando adeguati dispositivi di protezione individuale,tguan
monouso e un evidente segno di riconoscimentivoriscono 1’accesso e 1'uscita e vigilano
sul numero massimo di presenze consentite. Laddove la partenpaattesa superi
significativamete il numero massimo di presenze consentite, si consideri I'ipotesi di
incrementare il numero delle funzioni.

1.7Per favorire un accesso ordinato, si utilizzino, ove preseittiirgressi, eventualmente
distinguendo quelli riservatil’entrata da quelli riservatall’uscita. Durantel’entrata el’uscita
le porte rimangano aperte per favorire un flusso piu sicueviéate che porte e maniglie siano
toccate.

1.8Non € consentito accedere al luogo della celebrazimwoao che sono stati in contatto con
persone positive a SARS-CoV-2 nei giorni precedenti. Parimmeant econsentito 1’accesso in
caso di sintomi influenzali/respiratori o in presenza di Enmajura corporea pari o superiore ai
37,5° C.

1.9 Si da indicazione, ove possibile e previsto dalle rispetorgessioni religiose, di svolgere le
funzioni negli spazi esterni dei luoghi di culto, avendo cimg alla conclusione, i partecipanti
si allontanino rapidamente dall’area dell’incontro.

1.101In relazione a particolari aspetti del culto che potrebberticgame contatti ravvicinati, & affidata
alle autorita religiose competenti la responsabilita dividuare, per ciascuna confessione, le
forme piu idonee a mantenere le cautele necessarie laderscogni rischio di contagio e di
trasmissione del virus.

1.111 ministri di culto possono svolgere attivita di culto ed e@memente spostarsi anche oltre i
confini della Regione, sempre che ricorrano le motivazioniigieedalla normativa vigente e nel
rispetto di quanto previsto in tema di autocertificazionerectata altresi dalla certificazione
dell’ente di culto o della confessione di riferimento.

2 Attenzioni da osservare nelle funzioni liturgiche

2.1 Per favorire il rispetto delle norme di distanziamentogéessario ridurre al minimo la presenza di
ministri officianti, che sono, comunque, sempre tenuti gkits della distanza minima.



2.2 Ove prevsta, € consentita la presenza di un solo cantafeun solo organista, adeguatamente
distanziati.

2.3 Gli aderenti alle rispettive comunita assicurineispetto della distanza di sicurezza per almeno un
metro.

2.4Ladistribuzione dell€omunione - Cena del Signore avverra dopo chéebcante é’eventuale
ministro straordinario avranno curato I’igiene delle loro mani e indossato guanti monouso; gli stessi
indossando mascherina, avendo massinemzathe a coprirsi naso e bocca e mantenendo
un’adeguata distanza di sicurezzaavranno cura di offrire il Pane senza venire dattmcon i fedeli.

2.5 Si ritiene imprescindibile, se dal punto di vistaurgico non risulta possibile espungere dalla
cerimonia religiosa le fasi dei riti precedenteneaappresentati dove maggiore € il rischio di cgiota
da SARS-CoV-2, richiamare gli officianti e tuttilooo ad ogni titolo coinvolti alla vigilanza nelle
cerimonie ad un assoluto rispetto delle norme ig@sanitarie, dell’uso dei dispositivi di protezione
delle vie aeree e del distanziamento sociale.

3 Igienizzazione dei luoghi e degli oggetti
3.1 | luoghi di culto devono essere adeguatamente iigiati prima e dopo ogni celebrazione o
incontro.
3.2All’ingresso del luogo di culto dovranno essere disponibili, per coloro che ne fossero sprovvisti,
mascherine e liquidi igienizzanti e un incarica@la sicurezza esterna, individuato a cura della
autorita religiosa e munito di un distintivo, vigi& sul rispetto del distanziamento sociale e éirait
I’accesso fino all’esaurimento della capienza stabilita.

4 Comunicazione

4.1 Sara cura di ogni autorita religiosa rendere natonitenuti del presente Protocollo attraverso le
modalita che assicurino la migliore diffusione.
4.2 All’ingresso del luogo di culto dovra essere affisso un cartello con le indicazioni essenziali, trale

quali non dovranno mancare:
42.1 il numero massimo dei partecipanti ammessi, irzielee alla capienzdell’edificio;

422 il divieto di ingresso per chi presenta sintomilushzali/respiratori, temperatura
corporea pari 0 superiore ai 37,5° C o € statooimaito con persone positive a SARS-CoV-2 nei
giorni precedenti;

4.2.3 I’obbligo di rispettare sempre il mantenimento della distanza di sicurezza, I’osservanza
di regole di igiene delle mani, I’uso di idonei dispositivi di protezione personale, a partire da una
mascherina che copra naso e bocca.
5 Altri suggerimenti
5.1 Ove il luogo di culto non sia idoneo al rispettdleléndicazioni del presente Protocollo, pud esseleatata la

possibilita di svolgere le funzioall’aperto, assicurandone la dignita e il rispetto della ndivaasanitaria, con
la partecipazione massima di 1.000 persone.

Il Comitato Tecnico-Scientifico, nebaduta n. 71 del 12 maggio 2020 e n. 73 del 14 in&§20, ha esaminato
e approvato il presente “Protocollo con le Chiese Protestanti, Evangeliche, Anglicane”, con le
raccomandazioni che sono state recepite. |l tesi@d emendato, su richiesta, & stato trasmesso, in

data odierna, al Comitato Tecnico Scientifico.
Il presente Protocollo entrera in vigore a far datal giorno 18 maggio 2020.

| rappresentanti Prof. Avv. Giuseppe Conte Conef.Ruciana Lamorgese

Presidente del Consiglio Ministro dell’Interno

Roma, 15 maggio 2020



Allegato 4
Protocollo con le Comunita ortodesse

L’esigenza di adottare misure di contenimento dell’emergenza epidemiologica da SARS-CoV-2 rende nessai
la redazione di un Protocollo con le confessioni religiose.

11 Protocollo, nel rispetto del diritto alla libertd di culto, prescinde dall’esistenza di accordi bilaterali,
contemperando 1’esercizio della liberta religiosa con le esigenze di contenere ’epidemia in atto.

Al fine di agevolare 1’esercizio delle manifestazioni del culto, sono predisposte le seguenti misure.
1. Accesso aluoghi di culto in occasione di celebrazioni religiose

1.2 E consentita ogni celebrazione e ogni incontro di natuigiosh nel rispetto di tutte le norme precauzionali
previste in tema di contenimento dell’emergenza epidemiologica in corso. In particolare i partecipanti sono
tenuti ad indossare idonei dispositivi di protezione dellerespiratorie e devono mantenere le distanze
interpersonali di almeno unmetro.

1.3 Nel rispetto della normativa sul distanziamento tra le persone, il legale rappresentante dell’Ente individua
il responsabile del luogo di culto al fine di stabilire la capienza massima dell’edificio di culto, tenendo
conto degli eventuali sistemi di aerazione disponibili e difitanza minima di sicurezza, che deve essere
pari ad almeno un metro laterale e frontale e, comunqusup®rando le 200 unita.

1.4 Coloro che accedono ai luoghi di culto per le funzioni resigisono tenuti a indossare mascherine.

1.5 L’accesso individuale ai luoghi di culto si deve svolgere in modo da evitare ogni assembramento Sia
nell’edificio sia nei luoghi annessi; ogni celebrazione dovra svolgersi in temfgruwti.

1.6 Alle autorita religiose € affidata la responsabilitandiividuare forme idonee di celebrazione dei riti allo
scopo di garantire il distanziamento interpersonale, facesplettare tutte le prescrizioni di sicurezza.

1.7 L’accesso al luogo di culto, in questa fase di transizione, resta contingentato e regolato da volontari e/o
collaboratori che indossando adeguati dispositivi di protezione individuale, guastiboso e un evidente
segno di riconoscimente favorisconol’accesso e I'uscita e vigilano sul numero massimo di presenze
consentite. Laddove la partecipazione attesa supgnifisativamente il numero massimo di presenze
consentite, si consideri I’ipotesi di incrementare il numero delle funzioni.

1.8 Per favorire un accesso ordinato, si utilizzino, ove preggintingressi, eventualmente distinguendo quelli
riservatiall’entrata da quelli riservatall’uscita. Durantel’entrata e1'uscita le porte rimangano aperte per
favorire un flusso piu sicuro ed evitare che porte e niiarsgano toccate.

1.9 Non e consentito accedere al luogo della celebrazione aocdher sono stati in contatto con persone
positive a SARS-Co\2-nei giorni precedenti. Parimenti, non ¢ consentito 1’accesso in caso di sintomi
influenzali/respiratori o in presenza di temperatura corppa€ieo superiore ai 37,5° C.

1.10Si da indicazione, ove possibile e previsto dalle rispettorgfessioni religiose, di svolgere le funzioni
negli spazi esterni dei luoghi di culto, avendo cura che, @hclusione, i partecipanti si allontanino
rapidamente dall’area dell’incontro

1.11Inrelazione a particolari aspetti del culto che potrebbepbicare contatti ravvicinati, & affidata alle autorita
religiose competenti la responsabilita di individuare, pesctiaa confessione, le forme piu idonee a
mantenere le cautele necessarie ad escludere ogni riscluntagio e di trasmissione del virus.

1.121 ministri di culto (sacerdoti) possono svolgere attivitaudio ed eccezionalmente spostarsi anche oltre i
confini della Regione, sempre che ricorrano le motivazioni predita normativa vigente e nel rispetto
di quanto previsto in tema di autocertificazione, corredata altresi dalla certificazione dell’ente di culto o
della confessione di riferimento.

2. Attenzioni da osservare nelle funzioni liturgiche

2.1 Per favorire il rispetto delle norme di distanziamenteg@essario ridurre al minimo la presenza di ministri
officianti, che sono, comunque, sempre tenuti al rispiiti@ distanza minima.

2.2 E consentita la presenza di un cantore che possa salmotlizre hassa.
2.3 Gli aderenti alle rispettive comunita assicurino il rispeiétia distanza di sicurezza per almeno un metro.

2.4 La distribuzione della Comunione avverra dopo che il celebrante e I’eventuale ministro straordinario
avranno curato 1’igiene delle loro mani e indossato guanti monouso; gli stessi- indossando mascherina,
avendo massima attenzione a coprirsi naso e bocca e mantenendo un’adeguata distanza di sicurezza —
avranno cura di offrire I’Eucarestia in conclusione della Divina Liturgia senza venire a contatto con i fedeli.

2.5 Si ritiene imprescindibile, se dal punto di vista liturgico msulta possibile espungere dalla cerimonia



religiosa le fasi dei riti precedentemente rappresentate dnaggiore € il rischio di contagio da B3«
CoV-2, richiamare gli officianti e tutti coloro amyni titolo coinvolti alla vigilanza nelle cerimaniad un
assoluto rispetto delle norme igienismitarie, dell’uso dei dispositivi di protezione delle vie aeree e del
distanziamento sociale.

3 lgienizzazione dei luoghi e degli oggetti

3.1  Iluoghi di culto devono essere adeguatamenteiigiati prima e dopo ogni celebrazione o incontro.
3.2 All’ingresso del luogo di culto dovranno essere disponibili, per coloro che ne fossero sprovvisti, mascherine
e liquidi igienizzanti e un incaricato della siczzea esterna, individuato a cura della autorit@ieda e munito di
un distintivo, vigilera sul rispetto del distanziamento sociale ¢ limitera I’accesso fino all’esaurimento della
capienza stabilita.

4 Comunicazione

4.1 Sara cura del responsabile del luogo di culto ¢uary rendere noto i contenuti del presente Prolmcol
attraverso le modalita che assicurino la miglioifeusione.
4.2 All'ingresso del luogo di culto dovra essere affisso un cartello con le indicazioni essenziali, tra le quali
non dovranno mancare:
4.2.1 il numero massimo dei partecipanti ammessi, irefefee alla capienzdell’edificio;
4.2.2 il divieto di ingresso per chi presenta sintomiluahzali/respiratori, temperatura
corporea pari 0 superiore ai 37,5° C o € statooimatto con persone positive a
SARS-CoV-2 nei giorni precedenti;
4.2.3 T’obbligo di rispettare sempre il mantenimento della distanza di sicurezza,
I’osservanza di regole di igiene delle mani, 1'uso di idonei dispositivi di protezione
personale, a partire da una mascherina che copoeenbocca.
5 Altri suggerimenti

5.1 Oveil luogo di culto norsia idoneo al rispetto delle indicazioni del preedprotocollo, pud
essere valutata la possibilita di svolgere le fanizall’aperto, assicurandone la dignita e il
rispetto della normativa sanitaria, con la partezipne massima di 1.000 persone.

Il Comitato Tecnico-Scientifico, nelé@duta n. 71 del 12 maggio 2020 e n. 73 del 14 &R0,
ha esaminato e approvato il present&rorocollo con le Comunitaortodosse”, con le
raccomandazioni che sono state recepite. |l tastd emendato, su richiesta, & stato trasmesso, in
data odierna, al Comitato Tecnico Scientifico.
Il presente Protocollo entrera in vigore a far dadal giorno 18 maggio 2020.

| rappresentanti Prof. Avv. Giusepfente Cons. Pref. Luciana Lamorgese

Presidente del Consiglio Ministrde!/l Interno

Roma, 15 maggio 2020



Allegato 5
Protocollo con le Comunitalnduista, Buddista (Unione Buddista e Soka Gakkai),
Baha’i e Sikh

L’esigenza di adottare misure di contenimento dell’emergenza epidemiologica da SARS-CoV-2 rende neasaro
la redazione di un Protocollo con le confessioni religiose.

11 Protocollo, nel rispetto del diritto alla liberta di culto, prescinde dall’esistenza di accordi bilaterali,
contemperado I’esercizio della liberta religiosa con le esigenze di contenere 1’epidemia in atto.

Al fine di agevolare I’esercizio delle manifestazioni del culto, sono predisposte le seguenti misure.

1. Accesso ai luoghi di culto in occasione di funziomeligiose

1.1 E consentita ogni celebrazione di natura religiosa nel tisgetutte le norme precauzionali previste in tema
di contenimento dell’emergenza epidemiologica in corso. In particolare i partecipanti sono tenuti ad
indossare idonei dispositivi di protezione delle vie respim®devono mantenere le distanze interpersonali
di almeno un metro.

1.2 Nel rispetto della normativa sul distanziamento tra le persone, il legale rappresentante dell’Ente individua il
responsabile del luogo di culto al fine di stabilir@dpienza massima dell’edificio di culto, tenendo conto
degli eventuali sistemi di aerazione disponibili e della distamnéma di sicurezza, che deve essere pari ad
almeno un metro laterale e frontale e, comunque non super@a06 lnita.

1.3 Coloro che accedono ai luoghi di culto per la funzione religios® tenuti a indossare mascherine

1.4 L’accesso individuale ai luoghi di culto si deve svolgere in modo da evitare agsémbramentsia
nell’edificio sia nei luoghi annessi; ogni celebrazione dovra svolgersi in tempi contenuti.

1.

al

Alle autorita religiose o responsabili del luogo di cultaffdato il compito di individuare forme idonee di
celebrazione dei riti allo scopo di garantire il distanzénto interpersonale, facendo rispettare tutte le
prescrizioni di sicurezza.

1.

[}

L’accesso al luogo di culto, in questa fase di transizione, resta contingentato e regolato da volontari e/o
collaboratori che- indossando adeguati dispositivi di protezione individuale, guatiouso e un evidente
segno di riconoscimente favoriscono ’accesso e 'uscita ¢ vigilano sul numero massimo di presenze
consentite. Laddove la partecipazione prevista superi sigivéicaente il numero massimo di presenze
consentite, si consideri I’ipotesi di incrementare il numero delle funzioni.

1.7 Per favorire un accesso ordinato, si utilizzino, ove preseitingressi, eventualmente distinguendo quelli
riservati all’entrata da quelli riservati all’uscita. Durante ’entrata ¢ I’uscita le porte rimangano aperte per
favorire un flusso piu sicuro ed evitare che porte e manigi® s@ccate.

1.8 Non e consentito accedere al luogo della funzione religioséoeoathe sono stati in contatto con persone
positive a SARS-Co\2- nei giorni precedenti. Parimenti, non ¢ consentito 1’accesso in caso di sintomi
influenzali/respiratori o in presenza di temperatura corponea saiperiore ai 37,5° C.

1.9 Si da indicazione, ove possibile e previsto dalle rispettive@ita religiose, di svolgere le funzioni negli
spazi esterni dei luoghi di culto, avendo cura che, alla conolisipartecipanti si allontanino rapidamente
dall’area della funzione religiosa.



1.10In relazione a particolarispetti del culto che potrebbero implicare contattvicinati, € affidata alle autorita
religiose competenti la responsabilita di indivickuée forme piu idonee a mantenere le cautele sades
ad escludere ogni rischio di contagio e di trasimiesdel virus.

1.11Le autorita religiose, i ministri di culto o i snsabili del luogo di culto (uomini e donne) aizpati dalle
rispettive confessioni religiose possono svolgétigig di culto ed eccezionalmente spostarsi araitre i
confini dellaRegione, sempre che ricorrano le motivazioni elemaella normativa vigente e nel rispetto
di quanto previsto in tema di autocertificazionetredata altresi dalla certificazione della coritess di
riferimento.

2. Attenzioni da csservare nelle funzioni religiose
2.1 Per favorire il rispetto delle norme di distanziantee € necessario ridurre al minimo la presenzaidistri
officianti, che sono, comunque, sempre tenutisgetto della distanza minima.

2.2 Ove previsto, € consentita la presenza di un saftoce e di un solo organista, adeguatamente
distanziati.

2.3 Gli aderenti alle rispettive comunita assicuringisipetto della distanza di sicurezza per almeno un
metro.

3. lIgienizzazione dei luoghi e degli oggetti
3.1 I luoghi di culto devono essere adeguatamenteigiati prima e dopo ogni funzione.

3.2 All’ingresso del luogo di culto dovranno essere disponibili, per coloro che ne fossero sprovvisti,
mascherine e liquidi igienizzanti e un incaricatla sicurezza esterna, individuato a cura deltarda
religiosa e munito di un distintivo, vigilera sul rispetto del distanziamento sociale e limitera I’accesso fino
all’esaurimento della capienza stabilita.

4. Comunicazione

4.1 Sara cura del responsabile del luogo di culto rendeto i contenuti del presente Protocollo atrswde
modalita che assicurino la migliore diffusione.
4.2 All’ingresso del luogo di culto dovra essere affisso un cartello con le indicazioni essenziali, tra le
quali non dovranno mancare:
4.2.1il numero massimo dei partecipanti ammessi, irefetee alla capienzdell’edificio;

4.2.2il divieto di ingresso per chi presenta sintomiluehzali/respiratori, temperatura corporea pari 0
superiore ai 37,5° C o € stato in contatto congrerpositive a SARS-CoV-2 nei giorni precedenti;

4.2.31’0bbligo di rispettare sempre il mantenimento della distanza di sicurezza, I’osservanza di regole di igiene
delle mani, I'uso di idonei dispositivi di protezione personale, a partire da una mastwhehe copra
naso e bocca.

5. Altri suggerimenti

5.1 Ove il luogo di culto non sia idoneo al rispettdlééndicazioni del presente Protocollo, pud essetatata
la possibilita di svolgere le funzioni all’aperto, assicurandone la dignita e il rispetto detienmativa sanitaria,
con la partecipazione massima di 1.000 persone.

Il Comitato Tecnico-Scientifico, neli&duta n. 71 del 12 maggio 2020 e n. 73 del 14 &R0, ha esaminato
e approvato il presentBrotocollo con le confessioni “Comunita Induista, Buddista (Unione



Buddista e Soka Gakkai), Baha'i e Sikh”, con le raccomandazioni che sono state recepite. Il testo finale
emend#o, su richiesta, & stato trasmesso, in data odierh&amitato Tecnico Scientifico.

Il presente Protocollo entrera in vigore a far datal giorno 18 maggio 2020.
| rappresertanti Prof. Avv. Giusepp€onte Cons. Pref. Luciana Lamorgese
Presidente del Consiglio Ministide!l Interno

Roma, 15 maggio 2020



Allegato 6
Protocollo con le Comunitalslamiche

L’esigenza di adottare misure di contenimento dell’emergenza epidemiologica da SARS-CoV-2 rende
necessaio la redazione di un Protocollo con le confessioni religiose.

Il Protocollo, nelrispetto del diritto alla libertd di culto, prescinde dall’esistenza di accordi bilaterali,
contemperando ’esercizio della liberta religiosa con le esigenze di contenere 1’epidemia in atto.

Al fine di agevolare I’esercizio delle manifestazioni del culto, sono predisposte le seguenti misure.

1. Accesso ai luoghi di culto in occasione di preghiar

1.1 E consentita ogni celebrazione di natura religiosa nelttispietutte le norme precauzionali previste in
tema di contenimento dell’emergenza epidemiologica in corso. In particolare i partecipanti sono tenuti
ad indossare idonei dispositivi di protezione delle vie respiene devono mantenere le distanze
interpersonali di almeno un metro.

1.2 Nel rispetto della normativa sul distanziamento tra lesqee, il legale appresentante dell’Ente
individua il responsabile del luogo di culto al fine di stabilire la capienza massima dell’edificio di culto,
tenendo conto degli eventuali sistemi di aerazione disporibliiélla distanza minima di sicurezza, che
deve essere pari ad almeno un metro laterale e fragtatenunque non superando le 200 unita.

1.3 Coloro che accedono ai luoghi di culto per la preghiera sono emdossare mascherine.

1.4 L’accesso individuale ai luoghi di culto si deve svolgere in modo da evibgni assembramento

sia nell’edificio sia nei luoghi annessi; ogni celebrazione dovra svolgersi in tempi contenuti.

1.5 Alle autorita religiose € affidata la responsabilitandiividuare forme idonee di preghiera allo scopo di
garantire il distanziamento interpersonale, facendo teseetutte le prescrizioni di sicurezza.

1.6 L’accesso al luogo di culto, in questa fase di transizione, resta contingentato e regolato da volontari /o
collaboratori che- indossando adeguati dispositivi di protezione individuale, guanti usone un
evidente segno di riconoscimentdavoriscono 1’accesso e 1'uscita e vigilano sul numero massimo di
presenze consentite. Laddove la partecipazione prevista significativamente il numero massimo di
presenze consentite, si consideri I’ipotesi di incrementare il numero delle funzioni.

1.7 Per favorire un accesso ordinato, si utilizzino, ove prtésgiu ingressi, eventualmente distinguendo
quelli riservati all’entrata da quelli riservati all’uscita. Durante ’entrata e 1’uscita le porte rimangano
aperte per favorire un flusso piu sicuro ed evitare che paon@nglie siano toccate.

1.8 Non e consentito accedere al luogo della preghiera a colersmoeio stati in contatto con persone positive
a SARS-CoV-2 nei giorni precedenti. Parimenti, norcoisentito 1’accesso in caso di sintomi
influenzali/respiratori o in presenza di temperatura corporeéamuperiore ai 37,5° C.

1.9 Si da indicazione, ove possibile e previsto dalle rispettiveucita, di svolgere le funzioni negli spazi
esterni dei luoghi di culto, avendo cura che, alla conclusiguestecipanti si allontanino rapidamente
dall’area della preghiera.

1.10n relazione a particolari aspetti del culto che potreblirapicare contatti ravvicinati, e affidata alle
autorita religiose competenti la responsabilita di individuafeime piu idonee a mantenere le cautele
necessarie ad escludere ogni rischio di contagio e di ssisme del virus.

1.121 ministri di culto o responsabili di comunita (uomini e donnejogezzati dai rispettivi organismi
religiosi possono svolgere attivita di culto ed eccezioralm spostarsi anche oltre i confini della
Regione, sempre che ricorrano le motivazioni elencate nelimativa vigente e nel rispetto di quanto
previsto in tema di autocertificazione, corredata dltdzdla certificazione del responsabile della
comunita.

2. Attenzioni da osservare nella preghiera

2.1 Per favorire il rispetto delle norme di distanziamentogeessario ridurre al minimo la presenza di
ministri officianti, che sono, comunque, sempre tenuti gktis della distanza minima.

2.2Gli aderenti alle rispettive comunita assicurino il rispetéla distanza di sicurezza per almeno un
metro.

2.3 Siritiene imprescindibile, se dal punto di vista liturgico nontaspossibile espungere dalla cerimonia
religiosa le fasi dei riti precedentemente rappresentati daggiore € il rischio di contagio da SARS-
CoV-2, richiamare gli officianti e tutti coloro ad ogni titadoinvolti alla vigilanza nelle cerimonie ad
un assoluto rispetto delle norme igienico-saitfatell’uso dei dispositivi di protezione delle vie aeree
e del distanziamento socialen particolare ove sia prevista la posizione in ginocchio.



3. lIgienizzazione dei luoghi e degli oggetti
3.1 I luoghi di culto devonossere adeguatamente igienizzati prima e dopo oghgera.

3.2 All’ingresso del luogo di culto dovranno essere disponibili, per coloro che ne fossero sprovvisti,
mascherine e liquidi igienizzanti e un incaricaélia sicurezza esterna, individuato a cura dellaréa
religiosa e munitali un distintivo, vigilera sul rispetto del distanziamento sociale e limitera ’accesso
fino all’esaurimento della capienza stabilita.

4. Comunicazione

4.1 Sara cura di ogni autorita religiosa rendere netmienuti del presente Protocollo attraverso |datith
che assicurino la migliore diffusione.
4.2 All’ingresso del luogo di culto dovra essere affisso un cartello con le indicazioni essenziali, tra le
quali non dovranno mancare:

4.2.1 il numero massimo dei partecipanti ammessi, irziefee alla capienzdell’edificio;

4.2.2 il divieto di ingresso per chi presenta sintomiluehzali/respiratori, temperatura
corporea pari 0 superiore ai 375°0 € stato in contatto con persone positive a
SARS-CoV-2 nei giorni precedenti;

4.2.3 D’obbligo di rispettare sempre il mantenimento della distanza di sicurezza,
I’osservanza di regole di igiene delle mani, 1’uso di idonei dispositivi di protezione
personale, a partire da una mascherina che copeaenhocca.

5. Altri suggerimenti

5.1 Ove il luogo di culto non sia idoneo al rispettdleléndicazioni del presente Protocollo, pud essere
valutata la possibilita di svolgere le funzioni all’aperto, assicurandone la dignita e il rispetto della
normativa sanitaria, con la partecipazione massiinia000 persone.

5.2 Illuogo di culto restera chiuso qualora non siisigrado di rispettare le misure sopra discipknat

Il Comitato Tecnico-Scientifico, nelseduta n. 71 del 12 maggio 2020 e n. 73 del 14 a2@R0, ha
esaminato e approvato il presente “Protocollo con le Comunita Islamiche”, con le raccomandazioni che
sono state recepite. Il testo finale emendato ichigsta, & stato trasmesso, in data odierna, ahato
Tecnico Scientifico.

Il presente Protocollo entrera in vigore a far datal giorno 18 maggio 2020.
| rappresentanti Prof. Avv. Giuseppe Conte Conef.Ruciana Lamorgese

Presidente del Consiglio Ministidell Interno

Roma, 15 maggio 2020



Allegato 7
Protocollo con la Comunita della Chisa di Gesu Cristo dei Santi degli ultimi giorni

L’esigenza di adottare misure di contenimento dell’emergenza epidemiologica da SARS-CoV-2 rende
necesaio la redazione di un Protocollo con le confessioni religiose.

11 Protocollo, nel rispetto del diritto alla liberta di culto, prescinde dall’esistenza di accordi bilaterali,
contemperando I’esercizio della liberta religiosa con le esigenze di contenere 1’epidemia in atto.

Al fine di agevolare I’esercizio delle manifestazioni del culto, sono predisposte le seguenti misure.

1. Accesso ai luoghi di culto in occasione di celebriani religiose

1.1 E consentita ogni celebrazione e ogni incontro di natuigioga nel rispetto di tutte le norme
precauzionali previste in tema di contenimento dell’emergenza epidemiologica in corso. In particolare
i partecipanti sono tenuti ad indossare idonei dispositivi depioe delle vie respiratorie e devono
mantenere le distanze interpersonali di almeno un metro.

1.2 Nel rispetto della normativa sul distanziamento tra le persone, il legale rappresentante dell’Ente
individua il responsabile del luogo dile al fine di stabilire la capienza massima dell’edificio di
culto, tenendo conto degli eventuali sistemi di aeraziospodibili e della distanza minima di
sicurezza, che deve essere pari ad almeno un metro ladralgale e, comunque non superando le
200 unita.

1.3 Coloro che accedono ai luoghi di culto per le funzioni religios® ¢enuti a indossare mascherine.

1.4 L’accesso individuale ai luoghi di culto si deve svolgere in modo da evitare ogni assembramento sia
nell’edificio sia nei luoghi annessi; ogni celebrazione dovra svolgersnipitcontenuti.

1.5 Alle autorita religiose ¢ affidata la responsabilitardiividuare forme idonee di celebrazione dei riti
allo scopo di garantire il distanziamento interpersonale, facesgettare tutte le prescrizioni di
sicurezza.

1.6 L’accesso al luogo di culto, in questa fase di transizione, resta contingentato e regolato da volontari
e/o collaboratori che indossando adeguati dispositivi di protezione individuale, guanti moreous
evidente segno di riconoscimentdavoriscono 1’accesso ¢ 1’uscita ¢ vigilano sul numero massimo di
presenze consentite. Laddove la partecipazione previstd sigmficativamente il numero massimo
di presenze consentite, si consideri I’ipotesi di incrementare il numero delle funzioni.

1.7 Per favorire un accesso ordinato, si utilizzino, ove pregantingressi, eventualmente distinguendo
quelli riservati all’entrata da quelli riservati all’uscita. Durante 1’entrata e 1’uscita le porte rimangano
aperte per favorire un flusso piu sicuro ed evitare che partaniglie siano toccate.

1.8 Non e consentito accedere al luogo della celebrazione a chlersoao stati in contatto con persone
positive a SARS-Co\2-nei giorni precedenti. Parimenti, non ¢ consentito ’accesso in caso di sintomi
influenzali/respiratori o in presenza di temperatura corppaeico superiore ai 37,5° C

1.9 Si daindicazione, ove possibile e previsto dalle risgetonfessioni religiose, di svolgere le funzioni
negli spazi esterni dei luoghi di culto, avendo cura ali@,conclusione, i partecipanti si allontanino
rapidamente dall’area dell’incontro.

1.10n relazione a particolari aspetti del culto che potrebberadamg contatti ravvicinati, & affidata alle
autorita religiose competenti la responsabilita di individuare,cigscuna confessione, le



forme pu idonee a mantenere le cautele necessarie ad esclager rischio di contagio e di
trasmissione del virus.

1.11 | ministri di culto possono svolgere attivita di culto edeeimmalmente spostarsi anche oltre i
confini dellaRegione, sempre che ricorrano le motivazioni ptevilla normativa vigente e nel
rispetto di quanto previsto in tema di autocerifione, corredata altresi dalla certificazione
dell’ente di culto o della confessione di riferimento.

2. Attenzioni da acsservare nelle funzioni liturgiche

2.1 Per favorire il rispetto delle norme di distanzianwe € necessario ridurre al minimo la presenza
di ministri officianti, che sono, comunque, semfeneuti al rispetto della distanza minima.

2.2 Ove prevista, e consentita la presenza di un soltoce e di un solo organista, adeguatamente
distanziati.

2.3 Gli aderenti alle rispettive comunita assicurinospetto della distanza di sicurezza per almeno
un metro.

2.4 La distribuzione del Pane e dell’ Acqua avverra dopo che il celebrante avra curato 1’igiene delle
mani e indossato guanti monouso; lo stesso inddssanascherina, avendo massima

attenzione a coprirsiaso ¢ bocca ¢ mantenendo un’adeguata distanza di sicurezza — avra cura
di offrire il Pane e I’ Acqua senza venire a contatto con i fedeli.

2.5 Si ritiene imprescindibile, se dal punto di vistargico non risulta possibile espungere dalla
cerimonia religiosa le fasi dei riti precedentemsersippresentati dove maggiore € il rischio di
contagio da SARS-CoV-2, richiamare gli officianttwgti coloro ad ogni titolo coinvolti alla
vigilanza nelle cerimonie ad un assoluto rispetiednorme igienico-sanitarieelifuso dei
dispositivi di protezione delle vie aeree e detatigiamento sociale.

3. lgienizzazione dei luoghi e degli oggetti

3.1l luoghi di culto devono essere adeguatamente igiati prima e dopo ogni celebrazione o
incontro.

3.2AlIl’ingresso del luogo di culto dovranno essere disponibili, per coloro cheassédro sprowvisti,
mascherine e liquidi igienizzanti e un incaricaédialsicurezza esterna, individuato a cura della

autorita religiosa e munito di un distintivo, vigih sul rispetto del distanziamento sociale e
limitera 1’accesso fino all’esaurimento della capienza stabilita.

4. Comunicazione

4.1 Sara cura di ogni autorita religiosa rendere naionitenuti del presente Protocollo attraverso le
modalita che assicurino la migliore diffusione.

4.2 All’ingresso del luogo di culto dovra essere affisso un cartello leoimdicazioni essenziali, tra
le quali non dovranno mancare:

4.3 il numero massimo dei partecipanti ammessi, irefefee alla capienzdell’edificio;
4.4 il divieto di ingresso per chi presenta sintomiushzali/respiratori, temperatura corporea pari
o superiore ai 37,5° C o € stato in contatto corsqree positive a SARS-CoV-2 nei giorni

precedenti;

4.5 T’obbligo di rispettare sempre il mantenimento della distanza di sicurezza, I’osservanza di regole

di igiene delle mani, 'uso di idonei dispositivi di protezione personale, a partire da una
mascherina che copra naso e bocca.

5. Altri suggerimenti



5.1 Oveil luogo di culto norsia idoneo al rispetto delle indicazioni del preésd®rotocollo, pud essere
valutata la possibilita di svolgere le funzioni all’aperto, assicurandone la dignita e il rispetto della

normativa sanitaria, con la partecipazione massiniadD00 persone.
Il Comitato Tecnico-Scientifico, nelf@duta n. 71 del 12 maggio 2020 e n. 73 del 14 &R0, ha
esaminato e approvato il presente “Protocollo con la Comunita della Chiesa di Gesu Cristo dei Santi
degli ultimi giorni” con le raccomandazioni che sono state recepite. 1l testo finale emendato, su richiesta,
€ stato trasmesso, in data odierna, al Comitatoniee Scientifico.

Il presente Protocollo entrera in vigore a far dadal giorno 18 maggio 2020.
| rappresentanti Prof. Avwv. Giusep@®nte Cons. Pref. Luciana Lamorgese

Presidente del Consiglio Ministidell Interno

Roma, 15 maggio 2020



ALLE GATO 8

Preddenza del Consiglio dei ministri - Dipartimento per lepolitiche della famiglia

Linee guida per la gestione in sicurezza di opportunitarganizzate di socialita e gioco per bambini e
adolescenti nella fase 2 dell'emergenza COVID-19

INTRODUZIONE

(Nuove opportunita per garantire ai bambini e agli adolescenti I’esercizio del diritto alla socialita e al gioco)

L’emergenza sanitaria determinatasi in conseguenza della diffusione epidemica del COVID-19 ha rso
necessaprovvedimenti di protezione che hanno limitato fortemente laipitiga di movimento al di fuori
del contesto domestico. In particolare, con la sospensione dliléuéttivita educative e scolastiche in
presenza, si € limitata drasticamente la possibilita dgsvelesperienze al di fuori del contesto domestico
e familiare per i bambini e per gli adolescenti.

Sebbene le esigenze di garantire condizioni di sicurezzakité per la popolazione abbiano positivamente
giustificato i provvedimenti restrittivi di cui sopra, una dettenseguenze degli stessi € stata quella di
incidere fortemente su quelle condizioni di ordinario benesserbatiebini e degli adolescenti che si
legano strettamente ad alcuni diritti fondamentali, come quelli all’incontro sociale fra pari, al gioco e
all’educazione.

Partendo dalle circostanze sopra richiamate, ¢ tenuto conto dell’evoluzione del contesto emergenziale, anche
a livello normativo, nonché della riapertura dei servizi edvicatscolastici a partire dal mese di settembre
2020, le presenti linee guida hanno I’obiettivo di individuare orientamenti e proposte per realizzare,
nell’attuale fase 2 dell’emergenza COVID-19, opportunita organizzate di socialita e gioco per banebini
adolescenti, contenendo il rischio di contagio epidemiologico.

Tale prospettiva € stata perseguita ricercando il giustodigimento tra il diritto alla socialita, al gioco e in
generale all’educazione dei bambini e degli adolescenti e, d’altra parte, la necessita di garantire condizioni
di tutela della loro salute, nonché di quella delle famigliel personale educativo e ausiliario impegnato
nello svolgimento delle diverse iniziative.

Nel momento in cui si immagina una, seppur ridotta e coateglinterazione tra persone, non € infatti
possibile azzerare completamente il rischio di contagguale va governato e ridotto al minimo secondo
precise linee guida e protocolli contenenti adeguate mdiwicurezza e di tutela della salute.

Esiste peraltro una diffusa convergenza di orientaméetisottolineano la necessita di avere linee guida
generali e unitarie relativamente ai requisiti per Ipeitura delle attivita, in relazione agli standard
ambientali, al rapporto numerico e alla definizione dei comtsalhitari preventivi sui bambini, sugli
adolescenti, sugli operatori, educatori, animatori e $aitgglie.

Al contempo, occorrono anche indicazioni chiare circa i nedgssaocolli operativi da adottare durante le
attivita, sia sui minori, che per garantire appropriatedezioni igieniche ai locali e ai diversi materiali
impiegati.

Il punto di maggiore attenzione riguarda infatti la definieialelle procedure per attuare le condizioni che
consentano di offrire opportunita di esercizio del diritto stleialita e al gioco in condizioni di sicurezza,
o almeno nel maggior grado di sicurezza possibile, dafeclestanze.

Costituiscono elementi di riferimento trasversali a@kperienze e alle attivita prospettate nelle diverse
sezioni del documento:

1. la centraturaulla qualita della relazione interpersonale, mediante il rapporto individuale fra ’adulto e il
bambino, nel caso di bambini di eta inferiore ai 3 anni, e mediante 1’organizzazione delle attivita in piccoli
gruppi nel caso di bambini pit grandi e degli adolescentiedd contatti tra gruppi diversi;



2. T’attenta organizzazione degli spazi pit idonei e sicuri, privilegiando quelli esterni ¢ il loro allestimento per
favorire attivita di piccoli gruppi;
3. I’attenzione particolare agli aspetti igienici e di pulizia, al fine di ridurre i gchi tramite protocolli di
sicurezza adeguati.
Con questi presupposti e finalita generali, le dimgida trattano due distinte tipologie di inteegsshe
proseguono nella realizzazione anche nella fasgdeafe che il Paese sta vivendo, a seguito della
riapertura dei servizi educativi e delle scuoleagtipe dal mese di settembre 2020.

In particolare, ci si riferisce:

1. alla regolamentazione delle aperture di parchidgi@pubblici e aree gioco per la frequentazioaepdrte
dei bambini, anche di eta inferiore ai 3 anni, glidedolescenti;

2. alla realizzazione di attivita ludico-ricreativej dducazione non formale e attivita sperimentali di
educazione all’aperto (in inglese, outdoar educatior).

La finalita perseguitdi preservare le condizioni per ’esercizio da parte di bambini e adolescenti del diritto
alla socialita e al gioco, anche oltre i confinildeimensione domestica e familiare, si intredoréemente
con le problematiche inerenti alla conciliaziondeddimensioni di cura e lavoro da parte di chirea la
responsabilita genitoriale, specialmente a seglétta ripresa delle attivita lavorative in presenza

SEZIONE 1

(Apertura regolamentata di parchi, giardini puhilgicii aree gioco per bambini e adolescenti)

| parchi, i giardini pubblici e le aree gioco ragpentano una risorsa disponibile di grande impagaer
tutti, certamente anche per i bambini ¢ per gli adolescenti, per realizzare esperienze all’aria aperta ¢
orientate sia alla scoperidell’ambiente, sia alla realizzazione di attivita di gioco col supporto di
attrezzature poste ad arredo dello spazio stesso.

La loro riapertura ha rappresentato indubbiamemtefatto positivo per il recupero di un equilibrio
psicologico e fisico che ha risentito delle predoni che hanno impedito di uscire dalla propriazaione,
sebbene anche in questa fase sia necessaria whamegtazione nelle forme di accesso, nelle maddiit
controllo delle condizioni igieniche degli arredilelle attrezzature disponibili e con la garantia sia
rispettato il distanziamento fisico e 1’utilizzo dei dispositivi di protezione individuale (DPI), cosi come
previsto dalla normativa vigente.

Gli aspetti considerati riguardano:
1. I'accessibilita degli spazi;
2. i compiti del gestore;

3. laresponsabilita del genitore o dell’accompagnatore.

SEZIONE 1.1

(Accessibilita degli spazi)

L’accesso ai parchi, ai giardini pubblici e alle aree gioco deve realizzarsi alle seguenti condizioni:
1. da parte dei bambini e degliolescenti di eta da 0 a 17 anni, con I’obbligo di accompagnamento da parte
di un genitore o di un altro adulto responsabiles pecessario;

2. limitata esclusivamente dalla necessita di non pmedassembramenti e di garantire il distanziamento
fisico, owe compatibile con le attivita di assistenza, ¢ 1’utilizzo dei DPI, cosi come previsto dalla normativa
vigente, nell’area interessata.



SEZIONE 1.2

(Compiti del gestore)

Il gestore deve:

1. disporre la manutenzione ordinaria dello spazio, eseguemutoolti periodici dello stato delle diverse
attrezzature in esso presenti, con pulizia periodica approfodelie superfici pit toccate, con detergente
neutro;

2. posizionare cartelli informativi all’ingresso delle aree verdi e delle aree gioco rispetto ai comportamenti
corretti da tenere, in linea con le raccomandazionMileistero della salute e delle autorita competenti.

SEZIONE1.3

(Responsabilita dell’accompagnatore)

L’accompagnatore deve:

1. attuare modalita di accompagnamento diretto deibi@nminori di 14 anni, con particolare riguardo a
quelli nei primi 3 anni di vita e ai soggetti coatplogie di neuropsichiatria infantile (NPI), fragi,
cronicita, in particolare:

a) in caso di bambini da 0 a 3 anni, utilizzare caaozzina, un passeggino o similari, oppure| bambino
¢ in grado di deambulare autonomamente, garantire il controllo diretto da parte dell’adulto
accompagnatore;

b) in caso di bambini o adolescenti con patolodrd,Nragilita, cronicita e comungue non autononviagidire
la presenza di un adulto accompagnatore;

2. rispettare le prescrizioni sul distanziamento fisico ¢ sull’utilizzo dei DPI, ¢ vigilare sui bambini che si
accompagnano. Nel caso di bambini con piu di 6 anni, I’accompagnatore deve vigilare affinché questi
rispettino le disposioni di distanziamento fisico e sull’utilizzo dei DPI.

SEZIONE 2

(Attivita ludicoricreative, di educazione non formale e attivita sperimentali di educazione all’aperto)

Le attivita offerte possono essere realizzatei@ai interessati, dai soggetti gestori da queslividuati e
dalle organizzazioni ed enti del terzo settore.

Gli aspetti presi in considerazione riguardanadgazioni in merito a:
1. P'accessibilita degli spazi;
2. gli standard per il rapporto fra bambini e adolesicaccolti e lo spazio disponibile;

3. gli standard per il rapporto numerico fra gli ogera gli educatori e gli animatori e i bambini & g
adolescenti, e le strategie generali per il distanziamento fisico e per 1’utilizzo dei DPI;

4. iprincipi generali d’igiene ¢ pulizia;
5. i criteri di selezione degli operatori, educatodrematori e per la loro formazione;

6. gli orientamenti generali per la programmazionéedaitivita e di stabilita nel tempo della relazdna gli
operatori, educatori e animatori e i gruppi di bamb adolescenti;

7. T’accesso quotidiano, le modalita di accompagnamento e di ritiro dei bambini e adolescenti;
8. il protocollo di accoglienza;

9. le attenzioni speciali per i bambini, gli adolestegli operatori, gli educatori e gli animatorircdisabilita,
vulnerabili o appartenenti a minoranze.



SEZIONE 2.1

(Accessbilita degli spazi)

L’accesso agli spazi deve realizzarsi alle seguenti condizioni:

1. da parte di tutti i bambini e degli adolescenti. Le atiidievono essere circoscritte a sottofasce di eta in
modo da determinare condizioni di omogeneita fra i diversi b@irekadolescenti accolti. A tale scopo, &
consigliato che vengano distinte fasce relative al nido e alla scuola dell’infanzia (da 0 a 6 anni), alla scuola
primaria (da 6 a 11 anni) e alla scuola secondaria (da 11ran)7 a

2. mediante iscrizione. E compito del gestore definire i tempi e le modalita per I'iscrizione, dandone
comunicazione al pubblico ¢ con congruo anticipo rispetto all’inizio delle attivita proposte.

Nel caso di bambini che non hanno mai frequentato un nido o una scuola dell’infanzia, si possono prevedere
attivita in altri luoghi, eventualmente riprendendo anche I’esempio dei micronidi o delle cosiddette
tagesmutter(articolo 2, comma 3, del decreto legislativo n. 65/2017ieoéw 48 del decreto legislativo n.
18/2020).

Il gestore pud prevedere attivita sportive, anche in pispiacui si rimanda alle vigenti linee guida per
I’attivita sportiva di base e Dattivita motoria in genere dell’Ufficio per lo sport, della Presidenza del
Consiglio dei ministri.

E consigliato predisporre spazi dedicati a ospithambini, adolescenti e personale che manifestino
sintomatologia sospetta, attivando le procedureigtienella sezione 2.4 del presente documentoafém
comungue ferma la responsabilita di ciascuno dilasciare la propria abitazione in presenza dosimt
suggestivi di infezione da SARS-COV-2.

E preferibile che gli accompagnatori dei bambini e degli adolescenti abbiano un’eta inferiore a 60 anni, a
tutela della loro salute.

SEZIONE 2.2

(Standard per il rapporto fra bambini e adolescatbdlti e spazio disponibile)

In considerazione della necessita di garantire il distanziamento fisico e 1’utilizzo dei DPI, cosi come previsto
dalla normata vigente, ¢ fondamentale I’organizzazione in piccoli gruppi e 1’organizzazione di una
pluralita di diversi spazi o aree per lo svolgintedelle attivita programmate.

E altresi opportuno privilegiare il piti possibile le attivita in spazi aperti all’esterno, anche se non in via
esclusiva, e tenendo conto di adeguate zone d’ombra.

Le verifiche sulla funzionalita dell’organizzazione dello spazio ad accogliere le diverse attivita programmate
non possono prescindere dalla valutazione dell’adeguatezza di ogni spazio o area dal punto di vista della
sicurezza.

Inoltre, vista I’organizzazione in piccoli gruppi, ¢ necessario uno sforzo volto a individuare una pluralita di
diversi spazi o aree per lo svolgimento delle aéiwdico-ricreative, di educazione non formalelie
educazione all’aperto (outdoor educatioynell’ambito del territorio di riferimento.

In caso di attivita in spazi chiusi, ¢ raccomandata 1’aerazione abbondante dei locali, con il ricambio di aria
che deve essere frequente, tenendo le finestréegparia maggior parte del tempo.



SEZIONE 2.3

(Standard per il rapporto merico fra gli operatori, educatori e animatoritambini e gli adolescenti, e le
strategie generali per il distanziamento fisico e per I'utilizzo dei DPI)

Con riferimento al rapporto numerico minimo conisigl tra operatori, educatori o animatori e bamkini
adolescenti, si ritengono valide le indicazioniinadie stabilite su base regionale, salvo eventiaérse
disposizioni adottate dalle singole regioni.

Oltre alla definizione organizzativa del rappantamerico, occorre operare per garantire il sucettspper
I’intera durata delle attivita, tenendo conto delle prescrizioni sul distanziamento fisico e sull’utilizzo dei
DPI, cosi come previsto dalla normativa vigente.

Per i bambini in eta da 0 a 6 anni, nel rispetiocdteri pedagogici consolidati, secondo i qéatiecessario
prevedere un periodo di ambientamento accompagi@atm genitore o un altro adulto accompagnatore,
si suggerisce un ambientamento che potrebbe raedizgempre in piccoli gruppi, comprendendo chi
esercita la responsabilita genitoriale. In partice) tale ambientamento & suggerito per i bambani g
socializzati al nido o scuola dell’infanzia ma che non hanno ripreso tali attivita a settembre,
successivamente al periodo in cui sono rimastsa eaclusivamente con i propri genitori o tutourathte
la fase 1 dell’emergenza. Ove possibile, occorre preferire spazi esterni o diversi da quelli frequentati dai
bambini, sempre nel rispetto delle misure adotiatel contenimento del contagio, considerata é&senza
di adulti che normalmente non parteciperebberoatleita.

Anche in questo caso, si ritengono valide le iagiicni ordinarie stabilite su base regionale, salentuali
diverse disposizioni adottate dalle singole regioni

Tali indicazioni si ritengono valide anche pemtévita che prevedono la costante presenza déicgea
tutori insieme ai bambini in eta da 0 a 6 anni ¢essi per neogenitori, corsi di massaggio infajtiDeve
sempre essere garantito il rispetto delle disposiaiigenti in materia di distanziamento fisico tdizzo
dei DPI da parte dei soggetti con eta superioreiant

SEZIONE 2.4

(Principi generali d’igiene e pulizia)

Considerato che il contagio si realizza pesplets (goccioline di saliva emesse tossendo, starnutendo
parlando), o per contatto (es. toccare, abbragai@re la mano o anche toccando bocca, naso e @mchi
le mani precedentemente contaminate), le misupeedienzione da applicare sempre sono le seguenti:

1. igienizzarsi frequentemente le mani, in modo nettdtoso, utilizzando acqua e sapone o soluziagélo
a base alcolica in tutti i momenti raccomandati;

2. non tossire o starnutire senza protezione;

3. mantenere quanto piu possibile il distanziamersiadidi almeno un metro dalle altre persone, seppur
i limiti di applicabilita per le caratteristiche @ltive degli utenti e le metodologie educativedicontesto
estremamente dinamico;

4. non toccarsi il viso con le mani;
5. pulire frequentemente le superfici con le qualiishe a contatto;
6. arieggiare frequentemente i locali.

Tutto questo si realizza in modo piu agevole radocdi permanenza in spazi aperti, come nel caso di
educazione all’aperto (outdoor education

Nel caso di attivita con neonati o bambini in@#0 a 3 anni (es. bambini in culla 0 bambini dealanti),
il gestore deve prevedere protocolli che seguaesteundicazioni:



1. dli operatori, educatori e amiatori, non essendo sempre possibile garantirestiuiziamento fisico dal
bambino, possono utilizzare ulteriori dispositiels( guanti in nitrile e dispositivi per gli occhiso e
mucose) oltre alla consueta mascherina chirurgica;

2. qualora vengano utilizzati prodotti disinfettarsi,raccomanda di fare seguire alla disinfezionehara
fase di risciacquo, soprattutto per gli oggettinea giocattoli, che potrebbero essere portatidoch dai
bambini.

| gestori delle attivita devono impiegare diverseategie per informare e incoraggiare rispetto a
comportamenti che riducano il rischio di diffusiodel contagio dal virus SRS-COV-2. A seguire si
elencano alcune attivita, a titolo di esempio.

Prevedere una segletica e messaggi educativi per la prevenzione del contagio

1. Affiggere una segnaletica nei luoghi con una vigéisignificativa (es. presso le entrate in stmas le
aree destinate al consumo dei pasti, le aree déstal riposo notturno) che promuova misure prigett
giornaliere e descriva come ostacolare la diffusidei germi (es. attraverso il corretto lavaggilbedmani
e il corretto utilizzo delle mascherine, evitandtodcarsi gli occhi, il naso e la bocca con le massendo
o starnutendo all’interno del gomito con il braccio piegato o di un fazzoletto, preferibilmente monouso);

2. includere messaggi (es. video esplicativi) sui corgmenti corretti da tenere al fine di prevenie |
diffusione del contagio, quando vengono inviate eoitazioni al personale o alle famiglie (es. ibsiteb
della struttura, nelle e-mail, tramite gli accoufficiali sui social media);

3. utilizzare i manifesti e le grafiche realizzate Bthistero della salute disponibili sul sito wehtiszionale.

Sensibilizzare al corretto utilizzo delle mascherine

1. Le mascherine devono essere indossate da tutensibpale, e da tutti gli iscritti con piu di 6 amlieta.
Le mascherine sono essenziali quando il distanziérfesico e piu difficile da rispettare;

2. le mascherine non dovrebbero essere utilizzateass di bambini con meno di 6 anni di eta, di pegso
con difficolta respiratorie o in stato di momentaigcoscienza o di persone con disabilita taleeddergli
impossibile la rimozione della mascherina senza aiuto da parte di un’altra persona;

3. le mascherine devono essere utilizzate in basaralleazioni del Ministero della salute e delleaiit
competenti;

4. I'utilizzo delle mascherine ha lo scopo di proteggere le altre persone, nel caso in cui chi le indossa sia
inconsapevolmente infetto, ma non mostri sintorer.frevenire la diffusione del contagio, & fondaralen
che ne facciano uso tutti coloro che sono nellelzioni di indossarle.

Garantire la sicurezza del pernottamento
Se e previsto un pernottamento, il gestore deewegere procedure specifiche, che rispettino queste
indicazioni:
1. occorre prevenire la condivisione di spazi comueriigpernottamenti;

2. giornalmente deve essere misurata la temperatupdrEa, in base alla procedura indicata nella sezio
2.8 Protocollo di accoglienza

3. devono essere seguite tutte le procedure indiei@ sezione 2.®rotocollo di accoglienza
4. mantenere sempre distinta la biancheria di ogni persona, 1’una dall’altra;

5. la biancheria deve essere pulita almeno una volta alla settimana, o comunque prima dell’utilizzo da parte
di un‘altra persona;

6. ¢ consigliato prevedere un erogatore di gel idroalcolico per le mani all’ingresso di ogni camera o tenda, se
possibile, altrimenti in aree predisposte e diléaatcesso.

Garantire la sicurezza dei pasti



Sesono previsti pasti, il gestore deve prevedereqiore specifiche, che rispettino queste indicazioni

1. gli operatori, educatori o animatori devono lavéesmani prima di preparare il pasto e dopo avetatd
eventualmente i bambini;

2. e preferibile usare posate, bicchieri e stovigéespnali o monouso e biodegradabili. Altrimentgéistore
deve prevedere che le stoviglie siano pulite cposa e acqua calda, o tramite una lavastoviglie;

3. € possibile ricorrere a un servizio di ristoraziceserno, purché i pasti siano realizzati secordo |
normativa vigente (per approfondimenti, si rimanda all’allegato 17 del decreto del Presidente del Consiglio
dei ministri 17 maggio 2020, alla sezione “Ristorazione”, e successivi aggiornamenti).

In generale, i gestori devono rispettare tuttaltiee indicazioni e regolamentazioni statali, regib e locali
in materia di preparazione dei pasti, anche inrinfento alle indicazioni contenute nel rapporto
dell’Istituto superiore di sanita COVID-19 n. 32/2020, concernente indicazioni ad intexifcontenimento
del contagio da SRS-COV2 ¢ sull’igiene degli alimenti nell’ambito della ristorazione e
somministrazione di alimenti. Versione del 27 mag2f20.

Pulire e igienizzare gli ambienti

Il gestore deve assicurare, almeno una volta ahgjda adeguata pulizia di tutti gli ambienti @ dervizi
igienici, nonché una igienizzazione periodica.
E consigliato che il gestore esegua le procedure previste dal rapporto dell’Istituto superiore di saniti COVID-

19 n. 25/2020, concernente le raccomandazioni gdinm sulla sanificazione di strutture non sanéari
nell’attuale emergenza COVID-19: superfici, ambienti interni e abbigliamentsuecessivi aggiornamenti.

Prevedere scorte adeguate

11 gestore deve garantire I’igiene e la salute durante le attivita. Il gestore deve prevedeffcgenti scorte di
mascherine di tipo chirurgico, sapone, gel idrol@ogoer le mani, salviette asciugamani in cartaouso,
salviette disinfettanti e cestini per i rifiuti provvisti di pedale per I’apertura, o comungue che non prevedano
contatto con le mani.

Risposta a eventuali casi e focolai @G®VID-19

Nell’eventualita che compaiano casi o focolai da COVID-19, € consigliato che il gestore esegua le pragedu
previste dal rapporto dell’Istituto superiore di sanita COVID-19 n. 58/2020, conceradatindicazioni
operative per la gestione di casi di focolai di SAROV-2 nelle scuole e nei servizi educativi defdinzia,

e successivi aggiornamenti.

In ogni caso, la presenza di un caso confermatessitera I’attivazione da parte della struttura di un
monitoraggio attento da avviare in stretto raccardn il Dipartimento di prevenzione locale, al fidie
identificare precocemente la comparsa di possibili altri casi che possano prefigurare ’insorgenza di un
focolaio epidemico. In tale situazione, I’autorita sanitaria potra valutare tutte le misure ritenute idonee.

SEZIONE 2.5

(Criteri di selezione degli operatori, educatoarématori e per la loro formazione)

E consentita la possibilita di coinvolgimento gieoatori, educatori o animatori volontari, oppoetmente
informati e formati.

Il gestore puo impiegare personale ausiliario sufiporto per specifiche attivita (es. maestri disita,
educatori professionali) o in sostituzione tempeeadi altri operatori, educatori o animatori resgadili
dei piccoli gruppi.

Tutto il personale, retribuito e volontario, dexssere informato e formato sui temi della prevereidi
COVID-19, nonché per gli aspetti di utilizzo dei DPdelle misure di igiene e pulizia.



I gestori e gli operatori, educatori o animatori possono fruire dei corsi online erogati dall’Istituto superiore
di sanita sulla propria piattaforma istituzionale dirfiazione online a distanza (http://eduiss.it)vsal
specifiche attivita formative richieste o promodsa#le autorita competenti.

Per periodi d’attivita superiori a 15 giorni, ¢ possibile prevedere un cambio degli operatori, educatori o
animatori responsabili per ogni piccolo grupporggicomanda inoltre che venga predisa un’attivita di
affiancamento con un altro operatore, educatoreimatore, qualora sia previsto tale cambio, cosi da
favorire una familiarita fra i bambini e gli adobesiti con il nuovo operatore, educatore o animatore
responsabile del piccolo gruppo.

Al fine di assicurare un'adeguata presenza diopails, sempre in coerenza con quanto sopra eafmicit
potranno essere promosse forme di collaborazioneent e progetti di servizio civile, per l'utiliazdei
volontari a supporto delle attivita.

SEZIONE 2.6

(Orientamenti generali per la programmazione detigita e di stabilita nel tempo della relazione f
operatori, educatori 0 animatori e i gruppi di bamnk adolescenti)

11 gestore deve favorire I’organizzazione di piccoli gruppi di bambini e adolescenti, garantendo la condizione
della loro stabilita per tutto il tempo di svolginie delle attivita. Anche la relazione tra il pitzgruppo
di bambini e adolescenti e gli operatori, educat@nimatori attribuiti deve essere garantita aomtiouita
nel tempo.

Le due condizioni di cui sopra proteggono dallagilailita di diffusione allargata del contagio, sako tale
evenienza si venga a determinare, garantendoidirpsssibilita di puntuale tracciamento del médes

La realizzazione delle diverse attivita progranemdeve realizzarsi inoltre nel rispetto delle segue
principali condizioni:

1. continuita di relazione fra ogni operatore, edugtoanimatore e i piccoli gruppi di bambini e adalenti,
anche al fine di consentit&ventuale tracciamento di potenziali casi di contagio. In caso di attivita che
prevedono piu turni, un operatore, educatore o aftira puo essere assegnato a un gruppo per ogaij tur

2. quanto previsto dalla precedente sezione”2idcipi d’igiene e pulizia;

3. non prevedere attivita che comprendano assembramiepiil persone, come le feste periodiche con le
famiglie, privilegiando forme audiovisuali di docentazione ai fini della comunicazione ai genitori o
tutori.

Si consiglia infine di prestare particolare atiene alle condizioni di fragilita fra i bambini,igidolescenti,
gli operatori, gli educatori e gli animatori chetggbbero necessitare di specifico supporto psi¢otog

SEZIONE 2.7

(Accesso quotidiano e modalita di accompagnamento®dei bambini e degli adolescenti)

I gestori devono prevedere punti di accoglienza per ’entrata ¢ 1’uscita dall’area dedicata alle attivita. Quando
possibile, i punti di ingresso devono essere diffeiati dai punti di uscita, con individuazionepéicorsi
separati.

E importante infatti che la situazione di arriveientro dei bambini e degli adolescenti pressprizpria
abitazione si svolga senza comportare assembrapresso gli ingressi delle aree interessate.

| punti diaccoglienza devono essere all’esterno, o in un opportuno ingresso separato dell’area o struttura,
per evitare che gli adulti accompagnatori entriablnoghi adibiti allo svolgimento delle attivita.

E consigliato segnalare con appositi riferimeatiistanze da rispettare.

Gli ingressi e le uscite devono essere scaglionati
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Nel punto di accoglienza devegere disponibile una fontana o un lavandino cqonae sapone o, in assenza
di questa, gel idroalcolico per I’igienizzazione delle mani del bambino o adolescente prima che entri nella
struttura. Similmente, il bambino o adolescenteedigienizzarsi le mani una volta uscito dalla $tmat,
prima di essere riconsegnato all’accompagnatore. Il gel idroalcolico deve ovviamente essere conservato
fuori dalla portata dei bambini per evitare ingastiaccidentali.

L’igienizzazione delle mani deve essere realizzata anche nel caso degli operatori, educatori o animatori che
entrano in turno, o di eventuali accompagnatori che partecipano anch’essi alle attivita (es. corsi per
neogenitori).

E opportuno limitare per quanto possibile I’accesso di eventuali figure o fornitori esterni. In caso di consegna
merce, occorre evitare di depositarla negli spedichti alle attivita con i bambini e gli adolestien

SEZIONE 2.8

(Protocollo di accoglienza)

Sono previsti 3 protocolli di accoglienza:

. per la prima accoglienza, da applicare il primaigiodi inizio delle attivita;

. per 'accoglienza giornaliera, per i giorni successivi ¢ che prevedono I’ingresso nell’arca dedicata alle
attivita;

. per le verifiche giornaliere, nel caso di pernatiiequenza delle attivita per piu di 24 ore.

Protocollo per la prima accoglienza

. Chi esercita la responsabilita genitoriale deveeutificare che il bambino o adolescente:

a) non ha avuto una temperatura corporea superi@®siC o alcuna sintomatologia respiratoria, anmgie

b

3 giorni precedenti;

=

non é stato in quarantena o isolamento domicihegi ultimi 14 giorni;

) non é stato a contatto con una persona positivalDEd o con una persona con temperatura corporea

superiore ai 37,5°C o con sintomatologia respifafqrer quanto di propria conoscenza, negli ultizi
giorni.

. Anche gli operatori, educatori o animatori, o ewafit accompagnatori, devono produrre
un’autocertificazione per I’ingresso nell’area dedicata alle attivita.

. All’ingresso nell’area dedicata alle attivita ¢ raccomandata, ma non necessaria, la rilevazione della
temperatura corporea. Nel caso di rilevazione della temperatura all’entrata, I’operatore, educatore o
animatore addetto all’accoglienza deve misurare la temperatura dell’iscritto o del membro del personale,
dopo aver igienizzato le mani, con rilevatore dnperatura corporea o termometro senza contatto. Il
termometro o rilevatore deve essere pulito consahaetta igienizzante o cotone imbevuto di alqgmoha
del primo utilizzo, in caso di contatto, alla fine dell’accoglienza ¢ in caso di possibile contaminazione, ad
esempio se il bambino inavvertitamente entra irtattm con lo strumento o si mette a tossire durknte
misurazione.

. Nel caso in cui un minore o una persona che ppieglie attivita presenti un aumento della tempeaat
corporea al di sopra di 37,5°C, o un sintomo coibpatcon COVID-19, si rimanda a quanto previstd da
rapporto dell’Istituto superiore di sanita COVID-19 n. 58/2020, concernente indicazioni operatieela
gestione di casi e focolai di SARS-CQ\elle scuole e nei servizi educativi dell’infanzia. Gli esercenti
la responsabilita genitoriale e gli adulti, nel@als operatori, educatori e animatori, si raccoaden con
il pediatra di libera scelta o il medico di mediigenerale per quanto di competenza.

Protocollo per I’accoglienza giornaliera, successiva al primo ingresso
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. Per accedere alle attivitd,bambino o I’adolescente:

a) non deve aver avuto, nel periodo dsanza dalle attivita, una temperatura corporeersup ai 37,5C o

b

1.

alcuna sintomatologia respiratoria;

=

non deve essere stato a contatto, nel periodesdhaa dalle attivita, con una persona positiva @BY9
0 con una persona con temperatura corporea supaid@7,5°C o con sintomatologia respiratoria, per
quanto di propria conoscenza.

. All’ingresso nell’area dedicata alle attivita ¢ raccomandata, ma non necessaria, la rilevazione della
temperatura corporea. Nel caso di rilevazione della temperatura all’entrata, 1’operatore, educatore o
animatore addetto all’accoglienza deve misurare la temperatura dell’iscritto o del membro del personale,
dopo aver igienizzato le mani, con rilevatore dnperatura corporea o termometro senza contatto. Il
termometro o rilevatore deve essere pulito consahaetta igienizzante o cotone imbevuto di alquoha
del primo utilizzo, in caso di contatto, alla fine dell’accoglienza ¢ in caso di possibile contaminazione, ad
esempio se il bambino inavvertitamente entra irtattm con lo strumento o si mette a tossire durkmnte
misurazione.

. Nel caso in cui un minore o una persona che ppieglie attivita presenti un aumento della tempesaat
corporea al di sopra di 37,5°C, o un sintomo coibpatcon COVID-19, si rimanda a quanto previstd da
rapporto dell’Istituto superiore di sanita COVID-19 n. 58/2020, concernente indicazioni operatieela
gestione di casi e focolai di SARS-COV-2 nelle dewnei serizi educativi dell’infanzia. Gli esercenti
la responsabilita genitoriale e gli adulti, nel@as operatori, educatori e animatori, si raccoadeo con
il pediatra di libera scelta o il medico di mediigenerale per quanto di competenza.

Nel caso in cui una persona non partecipi allgitttper piu di 3 giorni, & opportuno rieseguirpriotocollo
per la prima accoglienza.

Protocollo per le verifiche giornaliere in caso di pernotto, gsive al primo ingresso

L’operatore, educatore o animatore addetto all’accoglienza deve misurare la temperatura dell’iscritto o del
membro del personale, dopo aver igienizzato le neami rilevatore di temperatura corporea o termeoonet
senza contatto. Il termometro o rilevatore deveeresgulito con una salvietta igienizzante o cotone
imbevuto di alcool prima del primo utilizzo, in caso di contatto, alla fine dell’accoglienza ¢ in caso di
possibile contaminazione, ad esempio se il bamipiamevertitamente entra in contatto con lo strumento
si mette a tossire durante la misurazione.

. Nel caso in cui un minore o una persona che ppieglie attivita presenti un aumento della tempesaat
corporea al di sopra di 37,5°C, o un sintomo coibpatcon COVID-19, si rimanda a quanto previstd da
rapporto dell’Istituto superiore di sanita COVID-19 n. 58/2020, concetméndicazioni operative per la
gestione di casi e focolai di SARS-CQ\elle scuole e nei servizi educativi dell’infanzia. Gli esercenti
la responsabilita genitoriale e gli adulti, nel@as operatori, educatori e animatori, si raccoaden con
il pediatra di libera scelta o il medico di mediigenerale per quanto di competenza.

Il gestore deve prevedere un registro di presdnzhiunque sia presente alle attivita, per faeoldr attivita
di tracciamento di un eventuale contagio da paetle dwtorita competenti.

Come detto, i protocolli devono essere eseguiti all’entrata per gli operatori, educatori o animatori. Se malati,
questi devono rimanere presso la propria abitazoaléertare immediatamente il loro medico di metic
generale e il gestore.



SEZIONE 2.9

(Attenzionispeciali per i bambini, gli adolescenti, gli opergteducatori e animatori con disabilita,
vulnerabili 0 appartenenti a minoranze)

Nella consapevolezza delle particolari difficattée le misure restrittive di contenimento del cgi@danno
comportato per bambini e adolescenti con disabitité disturbi di comportamento o di apprendimeato,
della necessita di includerli in una graduale sprelella socialita, particolare attenzione e cumano
rivolte alla definizione di modalita di attivitareisure di sicurezza specifiche per coinvolgerlieattivita
ludico-ricreative integrative rispetto alle attdviscolastiche.

Il rapporto numerico, nel caso di bambini e adwes con disabilita, deve essere potenziato iatedp la
dotazione di operatori, educatori o animatori nel gruppo dove viene accolto il bambino o 1’adolescente,
portando il rapporto numerico a un operatore, efuea animatore per ogni bambino o adolescente.

Il personale coinvolto deve essere adeguatamemteafo anche a fronte delle diverse modalita di
organizzazione delle attivita, tenendo anche catglle difficolta di mantenere il distanziamento e
I'utilizzo dei DPI, cosi come della necessita di accompagnare bambini e adolescenti con fragilil
comprendere il senso delle misure di precauzione.

Nel caso in cui siano presenti bambini o adolescardi alle attivita, ricordando che non sono gety
all’obbligo di uso di mascherine i soggetti con forme di disabilita non compatibili con I’uso continuativo
della mascherina ovvero i soggetti che interagiscono con i predetti, puo essere previsto I'uso di mascherine
trasparenti per garantire la comunicazione comlgfii bambini e adolescenti e gli operatori, edadag¢
animatori, favorendo in particolare la lettura &bi

In alcuni casi, & opportuno prevedere, se possibih educatore professionale o un mediatore al#tur
specialmente nei casi di minori che vivono fuori dalla famiglia d’origine, minori stranieri, con famiglie in
difficolta economica, non accompagnati che vivamearcere o che vivono in comunita.



Allegato 9

Linee guida per la riapertura delle attivita econoniche, produttive e ricreative della Conferenza de#l Regioni e delle
Province autonome dell’8 ottobre 2020

20/178/CR05a/GV19

Nuovo coronavirus SARSCoV-2

Linee guida per la riaper tura delle Attivita
Economiche, Produ ttive e Ricrea tive

Roma, 8 ottobre 2020



SCOPO E PRINCIPI GENERALI

Le preserti schede tecniche contengono indirizzi operativi specificidiger i singoli settori di attivita,
finalizzati a fornire uno strumento sintetico e immealiai applicazione delle misure di prevenzione e
contenimento di carattere generale, per sostenere un modeloeda delle attivita economiche e produttive
compatibile con la tutela della salute di utenti e lavorator

In particolare, in ogni scheda sono integrate le diverse misyreedenzione e contenimento riconosciute a
livello scientifico per contrastare la diffusione del cgmatra le quali: norme comportamentali, distanziamento
sociale ecortact racing.

Le indicazioni in esse contenute si pongono inoltre in continuita eondicazioni di livello nazionale, in
particolare con il protocollo condiviso tra le parti socialpeovato dal decreto del Presidente @ehsiglio dei
ministri del 26 aprile 2020, nonché con i critenida generali di cui ai documenti tecnici prodoi INAIL e
Istituto Superiore di Sanita con il principale dbi® di ridurre il rischio di contagio per i sinfj@ per la
collettivita in tutti i settori produttivi ed econuci.

In tale contesto, il sistema aziendale della prevenzione consolidatosi nel tempo secondo I’architettura prevista

dal decreto legislativo 9 aprile 2008, n. 81 cagite la cornice naturale per supportare la gesiistegrata del
rischio connesso all’attuale pandemia. In ogni caso, solo la partecipazione consapevole e attiva di ogni singolo
utente e lavoratore, con pieno senso di respoiitsalpbtra risultare determinante, non solo pespecifico
contesto aziendale, ma anche per la collettivita.

Infine, € opportuno che le indicazioni operativecdi al presente documento, eventualmente integmaie
soluzioni di efficacia superiore, siano adattateogdi singola organizzazione, individuando le mispiu
efficaci in relazione ad ogni singolo contesto leaale procedure/istruzioni operative per metteratto dette
misure. Tali procedure/istruzioni operative possoamcidere con procedure/istruzioni operative aglattate,
purché opportunamente integrate, cosi come possstituire un addendum connesso al contesto emaejen
del documento di valutazione dei rischi redattseaisi del decreto legislativo 9 aprile 2008, n. 81.

Resta inteso che in base all’evoluzione dello scenario epidemiologico le misure indicate potranno essere
rimodulate, anche in senso piu restrittivo.

Le schede attualmente pubblicate saranno eventogénietegrate con le schede relative a ultericttosiedi
attivita.



SCHEDE TECNICHE

RISTORAZIONE

ATTIVITA TURISTICHE (stabilimenti balneari e spiagg e)
ATTIVITA RICETTIVE

SERVIZI ALLA PERSONA (acconciatori, estetisti e tatuatori)
COMMERCIO AL DETTAGLIO

COMMERCIO AL DETTAGLIO SU AREE PUBBLICHE (mercatie mercatini degli hobbisti)
UFFICI APERTI AL PUBBLICO

PISCINE

PALESTRE

MANUTENZIONE DEL VERDE

MUSEI, ARCHIVI E BIBLIOTECHE

ATTIVITA FISICA ALL’APERTO

NOLEGGIO VEICOLI E ALTRE ATTREZZATURE

INFORMATORI SCIENTIFICI DEL FARMACO

AREE GIOCHI PER BAMBINI

CIRCOLI CULTURALI E RICREATIVI

FORMAZIONE PROFESSIONALE

CINEMA E SPETTACOLI DAL VIVO

PARCHI TEMATICI E DI DIVERTIMENTO

SAGRE E FIERE LOCALI

STRUTTURE TERMALI E CENTRI BENESSERE

PROFESSIONI DELLA MONTAGNA (guide alpine e maestri di sci) e GUIDE TURISTICHE
CONGRESSI E GRANDI EVENTI FIERISTICI

SALE SLOT, SALE GIOCHI, SALE BINGO E SALE SCOMMESSE
DISCOTECHE

Tutte le indicazioni riportate nellsingole schede tematiche devono intendersi comegrationi alle
raccomandazioni di distanziamento sociale e ig@ommportamentali finalizzate a contrastare laudiffne di
SARS-CoV?2 in tutti i contesti di vita sociale. A tal proposito, relativamente all’utilizzo dei guanti monouso, in
considerazione del rischio aggiuntivo derivanteiddoro errato impiego, si ritiene di privilegideerigorosa e
frequente igiene delle mani con acqua e saponazisok idro-alcolica o altri prodotti igienizzansia per
clienti/visitatori/utenti, sia per i lavoratori (tasalvi, per questi ultimi, tutti i casi di risithspecifico associato
alla mansione).

Per tutte le procedure di pulizia e disinfezionieaetazione degli ambienti e di gestione dei rifgitrimanda
alle indicazioni contenute nei seguenti rapporgi(duali resta inteso che va considerhtdtima versione
disponibile): Rapporto ISS COVID9 n. 19/2020 “Raccomandazioni ad interim sui disinfettanti nell attuale
emegenzaCOVID-19: presi medico chirurgici e biocidi; Rapporto ISS COVID-19 n. 5/2020 “Indicazioni
ad interim per la prevenziere gestione degli ambienti indoor in relazione alla trasmissione dell 'infezione da
virus SARS-CoV?22 Rapporto ISS COVID-19 n. 3/2020 “Indicazione ad interim per la gestione dei rifiuti
urbani in relazione alla trasmissione dell infezione da virus SARS-CoV=2"; Rapporto ISS COVID-19 n. 21/2020
“Guida per la prevenzione della contaminazione da Legionella negli impianti idrici di strutture turistico-
ricettive e altri edifici ad uso civile e industriale natilizzato durante la pandemia COVID>”.



RISTORAZIONE*

Le preserti indicazioni si applicano per ogni tipo di esercizio di sonistiazione di pasti e bevande, quali
ristoranti, trattorie, pizzerie, self-service, bar, pyasticcerie, gelaterie, rosticcerie (anche se collocati
nell’ambito delle attivita ricettive, all’interno di stabilimenti balneari ¢ nei centri commerciali), nonché per
I"attivita di catering (in tal caso, se la somministrazione di alimenti avviene all’interno di una organizzazione
aziendale terza, sara necessario inoltre rispettarésleerdi prevenzione disposte da tale organizzazione).

* Predisporre una adeguata informazione sulle misure dimevee, comprensibile anche per i clienti di altra
nazionalita.

* Potra essere rilevata la temperatura corporea, impedendo I’accesso in caso di temperatura 37,5 C.

* E necessario rendere disponibili prodotti per ’igienizzazione delle mani per i clienti e per il personale anche
in piu punti del locale, in particolare all’entrata e in prossimita dei servizi igienici, che dovranno essere puliti
piu volte al giorno.

= E consentita la messa a disposizione, possibilmerpilicopie, di riviste, quotidiani e materialednhativo
a favore dell’utenza per un uso comune, da consultare previa igienizzazione delle mani.

* Sono consentite le attivita ludiche che prevedamdizzo di materiali di cui non sia possibile gatire una
puntuale e accurata disinfezione (quali ad eseroaite da gioco), purché siano rigorosamente riatgete
seguenti indicazioni: obbligo di utilizzo di mascine; igienizzazione frequente delle mani e delipesficie di
gioco; rispetto della distanza di sicurezza di almé& metro sia tra giocatori dello stesso tavoots tavoli
adiacenti. Nel caso di utilizzo di carte da gioamasigliata inoltre una frequente sostituzionerdazzi di carte
usati con nuovi mazzi.

* Negli esercizi che dispongono di posti a sedere privilegiare ’accesso tramite prenotazione, mantenere I’elenco
dei soggetti che hanno prenotato, per un period4dgiorni. In tali attivita non possono esseresprei
all’interno del locale piu clienti di quanti siano i posti a sedere.

* Negli esercizi che non dispongono di posti a sedere, consentire 1’ingresso ad un numero limitato di clienti per
volta, in base alle caratteristiche dei singolaladn modo da assicurare il mantenimento di alonémetro di
separazione tra le sedute.

* Laddove possibile, privilegiare 1’utilizzo degli spazi esterni (giardini, terrazze, plateatici), sempre nel rispetto
del distanziamento di almeno 1 metro.

* | tavoli devono essere disposti in modo da assietifanantenimento di almeno 1 metro di separazicaé
clienti, ad eccezione delle persone che in basedidiposizioni vigenti non siano soggetti al digtamento
interpersonale. Detto ultimo aspetto afferisce edisponsabilita individuale. Tale distanza puo ressielotta
solo ricorrendo a barriere fisiche tra i diversidihadeguate a prevenire il contagio tramite deopl

* La consumazione al banco € consentita solo se gggreeassicurata la distanza interpersonale dinalrhe
metro tra i clienti, ad eccezione delle persone ichbase alle disposizioni vigenti non siano sotjggst
distanziamento interpersonale. Detto ultimo aspeferisce alla responsabilita individuale.

* E possibile organizzare una modalita a buffet medisomministrazione da parte di personale indarjca
escludendo la possibilita per i clienti di toccguanto esposto e prevedendo in ogni caso, peti@i@ersonale,
I’obbligo del mantenimento della distanza e 1’obbligo dell’utilizzo della mascherina a protezione delle vie
respiratorie. La modalita self-service puo essesnialmente consentita per buffet realizzati eseamente
con prodotti confezionati in monodose. In particelala distribuzione degli alimenti dovra avvengen
modalita organizzative che evitino la formazioneasembramenti anche attraverso una riorganizzaziegli
spazi in relazione alla dimensione dei locali; @mwno essere altresi valutate idonee misure (epakeiga a
terra, barriere, ecc.) per garantire il distanziatmenterpersonale di almeno un metro durante Ik dier
I’accesso al buffet.

* Il personale di servizio a contatto con i cliergivd utilizzare la mascherina e deve procedere adrequente
igiene delle mani con prodotti igienizzanti (pridtieogni servizio al tavolo).



* Favorire il ricambio d’aria negli ambienti interni. In ragione dell’affollamento ¢ del tempo di permanenza
degli occupanti, dovra essere verificata 1’efficacia degli impianti al fine di garantire I’adeguatezza delle portate
di aria esterna secondo le normative vigenti. In ogni caso, ’affollamento deve essere correlato alle portate
effettive di aria sterna. Per gli impianti di condizionamento, & df#ibrio, se tecnicamente possibile, escludere
totalmente la funzionéi ricircolo dell’aria. In ogni caso vanno rafforzate ulteriormente le misure per il ricambio

d’aria naturale e/o attraverso I'impianto, e va garantita la pulizia, ad impianto fermo, dei filtri dell’aria di

ricircolo per mantenere i livelli di filtrazionefmozione adeguati. Se tecnicamente possibile, vaeatata la
capacita filtrante del ricircolo, sostituendo itrfilesistenti con filtri di classe superiore, gaeamo il

mantenimento delle portate. Nei servizi igienicimantenuto in funzione contintad’estrattore d’aria.

* La postazione dedicata alla cassa puo essere dotaaeriere fisiche (es. schermi); in alternaiivaersonale
deve indossare la mascherina e avere a disposig&ngienizzante per le mani. In ogni caso, fawwmodalita
di pagamento elettroniche, possibilmente al tavolo.

= | clienti dovranno indossare la mascherina tutteolée che non sono seduti al tavolo.

* Al termine di ogni servizio al tavolo andranno pst® tutte le consuete misure di pulizia e disiitee delle
superfici, evitando il piu possibile utensili e ¢emitori riutilizzabili se non disinfettabili (s&le, oliere, ecc).
Per i menu favorire la consultazione online sulppi@ cellulare, o predisporre menu in stampa fiaata, e
quindi disinfettabile dopd'iiso, oppure cartacei a perdere.

CERIMONIE

Nel rispetto delle misure di carattere generaleaoportate e dei protocolli adottati per lo svoignto dei riti
(religiosi e civili), le seguenti indicazioni integive costituiscono indirizzi specifigir i banchetti nell’ambito
delle cerimonie (es. matrimoni) ed eventi analdgbi congressi).

® Predisporre una adeguata informazione sulle misure di prevenzione da rispettare durante 1’evento.
e Mantenere I’elenco dei partecipanti per un periodo di 14 giorni.

e Riorganizzare gli spazi, per garantire 1’accesso alla sede dell’evento in modo ordinato, al fine di evitare
assembramenti di persone e di assicurare il man&nid di almeno 1 metro di separazione tra glitut&e
possibile organizzare percorsi sepaper I’entrata e per 'uscita.

o | tavoli devono essere disposti in modo da assietufanantenimento di almeno 1 metro di separaztomgli
ospiti, ad eccezione delle persone che in basedaf®sizioni vigenti non siano soggetti al distanzento
interpersonale. Detto ultimo aspetto afferisce mponsabilita individuale.

e Laddove possibile, privilegiare 1'utilizzo degli spazi esterni (es. giardini, terrazze), sempre nel rispetto del
distanziamento di aimeno 1 metro.

* Assicurare adeguata pulizia e disinfezione deghienti interni e delle eventuali attrezzature pridi@gni
utilizzo.

o Gli ospiti dovranno indossare la mascherina neghianti interni (quando non sono seduti al tavel@egli
ambienti esterni (qualora non sia possibile rigpetta distanza di almeno 1 metro). Il personalgedvizio a
contatto con gli ospiti deve utilizzare la maschare deve procedere ad una frequente igiene delfé con
prodotti igienizzanti.

o E possibile organizzare una modalita a buffet nedimomministrazione da parte di personale incarjca
escludendo la possibilita per gli ospiti di toccquanto esposto e prevedendo in ogni caso, pef eg@rsonale,
I’obbligo del mantenimento della distanza e 1’obbligo dell’utilizzo della mascherina a protezione delle vie
respiratorie. La modalita self-service puo esseenialmente consentita per buffet realizzati eseamente
con prodotti confezionati in monodose. In particelala distribuzione degli alimenti dovra avvengen
modalita organizzative che evitino la formazionasiembramenti anche attraverso una riorganizzaziegli
spazi in relazione alla dimensione dei locali; dowo essere altresi valutate idonee misure (esalstiga a
terra, barriere, ecc.) per garantire il distanziatmeinterpersonale di almeno un metro durante | gder
I’accesso al buffet.



* Per eventuali sibizioni musicali da parte di professionisti, isnanda alle indicazioni contenute nella scheda
specifica. In ogni caso devono essere evitateitattey occasioni di aggregazione che non consenilano
mantenimento della distanza interpersonale di abniemetro.

* LaRegione Campania ritiene che la distanza di unanetda calcolata dal tavolo.



ATTIVITA TURISTICHE (stabilimenti balneari e spiagge)

Le preserti indicazioni si applicano agli stabilimenti balnearieadbiagge attrezzate e alle spiagge libere.

e Predisporre una adeguata informazione sulle misure diqziere, comprensibile anche per i clienti di altra
nazionalita. Si promuove, a tal proposito, 1’accompagnamento all’ombrellone da parte di personale dello
stabilimento adeguatamente preparato (steward di spiadma)lustri ai clienti le misure di prevenzione da
rispettare.

o E necessario rendere disponibili prodetti I’igiene delle mani per i clienti e per il personale in pit punti
dell’impianto

e Privilegiare I’accesso agli stabilimenti tramite prenotazione e mantenere 1’elenco delle presenze per un periodo
di 14 gg.

® Potra essere rilevata la temperatura corporea, impedendo I’accesso in caso di temperaturg 37,5 T.

e La postazione dedicata alla cassa puo essere diotzaariere fisiche (es. schermi); in alternativaersonale
deve indossare la mascherina e avere a disposigiodetti igienizzanti per 1’igiene delle mani. In ogni caso,
favorire modalita di pagamento elettroniche, evalmente in fase di prenotazione.

e Riorganizzare gli spazi, per garantire 1’accesso allo stabilimento in modo ordinato, al fine di evitare

assembramenti di persone e di assicurare il manemo di almeno 1 metro di separazione tra glitutex

eccezione delle persone che in base alle disposidgenti non siano soggette al distanziamenterpgrsonale;
detto ultimo aspetto afferisce alla responsabitiidividuale. Se possibile organizzare percorsi sgpaer
I’entrata e per I’uscita.

e Favorire, per quanto possibile, I’ampliamento delle zone d’ombra per prevenire gli assembramenti, soprattutto
durante le ore piu calde.

e Assicurare un distanziamento tra gli ombrelloniaftri sistemi di ombreggio) in modo da garantireaun
superficie di almeno 10 hper ogni ombrellone, indipendentemente dalla nitéddi allestimento della spiaggia
(per file orizzontali 0 a rombo).

e Tra le attrezzature di spiaggia (lettini, sediedea®), quando non posizionate nel posto ombre|ldese
essere garantita una distanza di almeno 1,5 m.

e Regolare e frequente pulizia e disinfezione dekeaomuni, spogliatoi, cabine, docce, servizirigie etc.,
comunque assicurata dopo la chiusura dell’impianto.

e Le attrezzature come ad es. lettini, sedie a sdoanbrelloni etc. vanno disinfettati ad ogni camiipersona
o nucleo famigliare, e in ogni caso ad ogni finergata.

e Per quanto riguarda le spiagge libere, si ribadisce I’'importanza dell’informazione e della responsabilizzazione
individuale da parte degli avventori nell’adozione di comportamenti rispettosi delle misure di prevenzione. Al
fine di assicurare il rispetto della distanza dusezza di almeno 1 metro tra le persone e glivetgi di pulizia
e disinfezione dei servizi eventualmente preséstiggerisce la presenza di un addetto alla saamegl. Anche
il posizionamento degli ombrelloni dovra rispettréndicazioni sopra riportate.

o E da vietare la pratica di attivita ludico-sportidiegruppo che possono dar luogo ad assembramenti.

e Gli sport individuali che si svolgono abitualmerespiaggia (es. racchettoni) o in acqua (es. nusid,
windsurf, kitesurf) possono essere regolarmenteicatg nel rispetto delle misure di distanziamento
interpersonale. Diversamente, per gli sport di deuées. beach-volley, beach-soccer) sara necessgrettare

le disposizioni delle istituzioni competenti.



ATTIVITA RICETTIVE

Le preserii indicazioni si applicano alle strutture ricettive alijigere ed extralberghiere, agli alloggi in
agriturismo, alle locazioni brevi, alle strutture tudetricettive all’aria aperta, ai rifugi alpini ed escursionistici

e agli ostelli della gioventu. Tali indicazioni inoltre vanimtegrate, in funzione dello specifico contesto, con
quelle relative a ristorazione, balneazione, piscine, pelestutture termali e centri benessere.

INDICA ZIONI DI CARATTERE GENERALE

Le seguenti indicazioni generali sono valide per tutte lgtste ricettive; eventuali indirizzi specifici sono
riportati nelle rispettive sezioni.

» Predisporre una adeguata informazione sulle misure diqzire, comprensibile anche per i clienti di altra
nazionalitasia mediante ’ausilio di apposita segnaletica e cartellonistica e/o sistemi audio-video, sia ricorrendo

a eventuale personale addetto, incaricato di monitorarerauovere il rispetto delle misure di prevenzione
facendo anche riferimento al senso di responsabilita del visitatesso.

e Potra essere rilevata la temperatura corporea, impedendo 1’accesso in caso di temperature87,5 T.

e Promuovere e facilitare il rispetto della distaimarpersonale di almeno 1 metro e favorire leedéhziazione
dei percorsi all’interno delle strutture, con particolare attenzione alle zone di ingresso e uscita. Si suggerisce, a
tal proposito, di affiggere dei cartelli informati/o di delimitare gli spazi (ad esempio, con adek attaccare
sul pavimento, palline, nastri segnapercorso, ecc.)

o |l distanziamento interpersonale non si applica@mbri dello stesso gruppo familiare o di conviyaré alle
persone che occupano la medesima camera o lo ste&sente per il pernottamento, né alle personerchase
alle disposizioni vigenti non sono soggetti al @iiiamento interpersonale (detto ultimo aspetterisffe alla
responsabilita individuale).

e La postazione dedicata alla reception e alla cassaessere dotata di barriere fisiche (es. scheimi)
alternativa, il personale dovra indossare la ma#thén tutte le occasioni di contatto con gli utein ogni
caso, favorire modalita di pagamento elettronicgestione delle prenotazioni online, con sistenmmatizzati
di check-in e check-out ove possibile. Resta fetibbligo di provvedere al riconoscimento dell’ospite in
presenza, prima di effettte la comunicazione all’autorita di pubblica sicurezza.

e Mantenere I’elenco dei soggetti alloggiati per un periodo di 14 giorni: tale adempimento si considera assolto
con la notifica alloggiati all’autorita di pubblica sicurezza. In caso di utilizzo da parte dei soggetti alloggiati di
servizi accessori (es. piscina, ristorante, celpémessere, etc.) non € necessario ripetere lareggime.

o L’addetto al servizio di ricevimento deve provvedere, alla fine di ogni turno di lavoro, a pulizia e disinfezione
del piano di lavoro e delle attrezzature utilizzate

o Gli ospiti devono sempre indossare la mascherina nelle aree comuni chiuse. Negli ambienti comuni all’aperto,
la mascherina deve essere indossata quando npassibile rispettare la distanza di almeno 1 metentre il
personale dipendente € tenuto senapifatilizzo della mascherina in presenza dei clienti e comunque in ogni
circostanza in cui non sia possibile garantireiséatiza interpersonale di almeno un metro.

= E necessario rendere disponilpitbdotti per I’igienizzazione delle mani in varie postazioni all’interno della
struttura, promuovendone 1'utilizzo frequente da parte dei clienti e del personale. E consentita la messa a
disposizione, possibilmente in piu copie, di rigisiuotidiani e nxeriale informativo a favore dell’utenza per
un uso comune, da consultare previa igienizzazigftie mani.

* Ogni oggetto fornito in uso dalla struttura all’ospite, dovra essere disinfettato prima della consegna all’ ospite.
o L’utilizzo degli ascensori dev’essere tale da consentire il rispetto della distanxpersonale, pur con la

mascherina, prevedendo eventuali deroghe in casordponenti dello stesso nucleo familiare, conviven
persone che occupano la stessa camera o lo stebsenge per il pernottamento, e per le personeirthase



alle disposizioni vigenti non sono soggetti al distanziatoenterpersonale (detto ultimo aspetto afferiaite
responsabilita individuale).

e Garantire la frequente pulizia e disinfezione dii tgli ambienti e locali, con particolare attenzealle aree
comuni e alle superfici toccate con maggiore freqae(corrimano, interruttori della luce, pulsanégt
ascensori, maniglie di porte e finestre, ecc.).

e Favorire il ricambio d’aria negli ambienti interni. In ragione dell’affollamento ¢ del tempo di permanenza
degli occupanti, dovra essere verificata I’efficacia degli impianti al fine di garantire 1’adeguatezza delle portate
di aria esterna secondo le normative vigenti. In ogni caso, ’affollamento deve essere correlato alle portate
effettive di aria esterna. Per gli impianti di canidnamento, e obbligatorio, se tecnicamente pdssiscludere
totalmente la funzione di ricircolo dell’aria. In ogni caso vanno rafforzate ulteriormente le misure per il ricambio
d’aria naturale e/o attraverso I'impianto, e va garantita la pulizia, ad impianto fermo, dei filtri dell’aria di
ricircolo per mantenere i livelli di filtrazionefmozione adeguati. Se tecnicamente possibile, vaeatata la
capacita filtrante del ricircolo, sostituendo itrfil esistenti con filtri di classe superiore, gagamo il
mantenimento delle portate. Nei servizi igienici va mantenuto in funzione continuata 1’estrattore d’aria.

o Inibire I’accesso ad ambienti altamente caldo-umidi (es. bagno turco).ofta essere consentito 1’accesso a tali
strutture solo se inserite come servizio nelle canper gli ospiti 0 mediante prenotazione con usdusivo,
purché sia garantita aerazione, pulizia e disiofeziprima di ogni ulteriore utilizzo. Diversamerge;onsentito
I"utilizzo della sauna con caldo a secco e temperatura regolata in modo da essere sempre compresa tra 80 ¢ 90
°C; dovra essere previsto un accesso alla saunangonumerosita proporzionata alla superficie, asaiwo il
distanziamento integpsonale di almeno un metro; la sauna dovra essere sottoposta a ricambio d’aria naturale
prima di ogni turno evitando il ricircolo dell’aria; la sauna inoltre dovra essere soggetta a pulizia ¢ disinfezione
prima di ogni turno.

STRUTTURE TURISTICO-RICETTIVE ALL’ARIA APERTA

* Gli ospiti devono sempre utilizzare la mascherieienaree comuni chiuse (es. attivita commercidazi
comuni, servizi igienici), e comunque sempre quanalo sia possibile rispettare la distanza intexeate di
almeno un metro (ad eccezione degli appartendntist¢sso nucleo familiare o dei soggetti che ini @gso
condividano gli ambienti per i pernottamenti). Durante I’attivita fisica non € obbligatorio I’'uso della mascherina.

e | mezzi mobili di pernottamento degli ospiti (eende, roulotte, camper) dovranno essere posizionati
all’interno di piazzole delimitate, in modo tale da garantire il rispetto delle misure di distanziamento tra i vari
equipaggi, comunque non inferiore a 3 metri tra ingressi delle unita abitative, qualora frontdli.
distanziamento di almeno 1,5 metri dovra essereenato anche nel caso di utilizzo di accessorirtirenze

(es. tavoli, sedie, lettini, sedie a sdraio).

e Raccomandazione agli occupanti della piazzola liigpa disinfettare gli arredi esterni oltre a duiekerni.

» Periservizi igienici ad uso comune, considerataelculiarita degli stessi nel contesto di questttare, sono
introdotti interventi di pulizia da effettuare aln®2 volte al giorno. In ragione di una maggiortuahza degli
ospiti, nel caso di occupazione superiore al 70%e d#azzole sprovviste di servizi igienici presenella
struttura (escludendo quindi case mobili, bungatopiazzole con servizi privati), la pulizia e Isidfezione
sara effettuata almeno 3 volte al giorno.

e L’intervento di manutentori/dipendenti negli appartamenti in presenza degli ospiti dovra essere effettuato in
modo da garantire il distanziamento sociale di alnen metro.

RIFUGI ALPINI ED ESCURSIONISTICI

* Quando possibile, I'area esterna al rifugio deweresdelimitata, consentendo un accesso regolaroehia
presenza di plateatico (tavoli, panche...) € necesiserire un cartello che richiami le normeeigthe e le
distanze di sicurezza e prevedere percorsi chgpaanettano l'incrocio delle persone. Per quantceow i



rifugi d’alta quota (situati oltre i 3000 metri di altitudine), I’area esterna non puo essere considerata usufruibile
in alcunmodo. Pertanto, il rifugista potra utilizzare cospazi utili soltanto quelli interni al rifugio.

» All'ingresso dell'area deve essere appostato yredser con disinfettante per le mani.

o |l gestore all'interno dell'area dovra invitare gdipiti al rispetto della distanza sociale di almdnmetro e
all'utilizzo dei presidi personali, quali mascherifi distanziamento non viene applicato per i eutamiliari,
conviventi, persone che condividono la stessa canparsone che in base alle disposizioni vigenti smno
soggetti al distanziamento interpersonale (detionalaspetto afferisce alla responsabilita indiwiig.

« E d'obbligo usare tovaglie/tovagliette monousoacedere alla disinfezione del tavolo e delle segttaa
del riutilizzo dei posti.

» Viene effettuato solo servizio al tavolo o per aspo
e Una parte dei posti a sedere esterni é riserviataisiorazione prenotata.

* Nelle aree esterne, quando & prevista una zoneatadil pranzo al sacco, la medesima deve essaceasso
limitato. E opportuno, ove possibile, provvedera abpertura esterna con gazebi, tende, pensiimgando
cosi l'eccessiva pressione all'entrata del rifugio.

Accodienza in rifugio
e L'entrata in rifugio & contingentata in base al puwrdi persone previsto e si potra accedere sidizzando i
dispositivi di sicurezza previsti (mascherina).

* Non puo essere effettuato servizio al banco, maaldavolo.

e Ove possibile, e necessario individuare dei per@¥mterno del rifugio che non consentano l'mcio tra
persone.

o |l pernottamento ed erogazione pasti possono efsiig preferibilmente su prenotazione e comundeee
essere tenuta registrazione per almeno 14 gioliei pleesenze.

Accesso alle aree interne del rifugio
e La movimentazione tra le stanze del rifugio avvisal utilizzando i dispositivi di sicurezza. Etéativieto
di muoversi nella zona notte dei rifugi con gligazani: gli ospiti dovranno indossare ciabatte prepr

e Nel caso in cui si raggiunga l'occupazione masgineaista dei posti a sedere per la ristoraziorig@iino
del rifugio, nel rispetto delle distanze di sicir@zil gestore deve predisporre un cartello inatatche blocchi
l'accesso.

e La pulizia accurata e la disinfezione verra realiazalmeno 2 volte al giorno. Particolare atterziandra
dedicata alla pulizia e disinfezione dei servizérgci, docce e lavabi in comune. In ogni caso domo essere
consegnati 0 messi a disposizione dei clienti kjiuizia e disinfezione per un uso in autonomieliprinare
all’utilizzo del servizio.

Camere da letto
o All'ingresso di ogni camera deve essere previstdispenser di gel disinfettante.

|l posto letto deve essere comprensivo di materaesocoprimaterasso in tessuto lavabile, set manous
composto da copri materasso e copri federa monouswentualmente biancheria in tessuto lavabil® &C9
Rimane comunque obbligatorio I'utilizzo del sacquet personale.

e Nel caso si vogliano utilizzare le lenzuola monqusoeste dovranno essere aggiuntive rispetto al
coprimaterasso e al coprifedera monouso.

* Nelle camere con posti letto destinati ad uso psouu, ovvero clienti soggetti al rispetto del digiamento

interpersonale, si dovranno adottare specifiche ite qautelative misure: garantire il distanziamento
interpersonale di almeno un metro, con una disténazietti di 1,5 metri.

OSTELLI DELLA GIOVENTU



® Quando possibile, I'area esterna all’ostello deve essere delimitata, consentendo un accesso regolamentato. In
presenza dplateatico (tavoli, panche...) € necessario inserire ulicache richiami le norme igieniche e le
distanze di sicurezza e prevedere percorsi che non permiétiarario delle persone.

» Allingresso dell'area deve essere appostato un dispenseistdatthnte per le mani.

* Nelle aree esterne, quando & prevista una zona dedipat@ab al sacco, la medesima deve essere ad accesso
limitato. E opportuno, ove possibile, provvedere alla copegstarna con gazebi, tende, pensiline, limitando
cosi l'eccessiva pressione all'entrata dell’ostello.

Accodienza in cstello
« |l pernottamento ed eventuale erogazione pasti possono essetiesblo su prenotazione obbligatoria; deve
essere tenuta registrazione per almeno 14 giorni delle peesenz

Accesso alle aree/servizi comuni
* La movimentazione tra le stanzdldbstello avviene solo utilizzando i dispositivi di sicurezza. E fatto divieto
di muoversi nella zona notte con le proprie scarpe: gli ospitedmo indossare ciabatte proprie.

* Nel caso in cui si raggiunga l'occupazione massima pieedls posti a sedere per la ristorazione all'interno
dell’ostello, nel rispetto delle distanze di sicurezza, il gestore deve predisporre un cartello in entrata che blocchi
l'accesso.

e Per Paccesso ai servizi igienici e docce della struttura, che dovranno essere puliti piu volte al giorno, e
necessario rendere disponibili prodotti per I’igienizzazione delle mani.

e Le strutture comuni (bagni, we, docce, lavandini, lavetlje presenti, dovranno essere gestite per rendere
possibile I’utilizzo rispettando il distanziamento interpersonale di almeno un metro ed evitare assembriament

e La pulizia accurata e la disinfezione verra realizzatgenb 2 volte al giorno. Particolare attenzione andra
dedicata alla pulizia e disinfezione dei servizi igierdcicce e lavabi in comune. In ogni caso dovranno essere
consegnati 0 messi a disposizione dei clienti kit di pubzéisinfezione per un uso in autonomia preliminare
all’utilizzo del servizio.

Camere da letto
e All'ingresso di ogni camera ad uso promiscuo e priva di seéginici deve essere previsto un dispenser di
gel disinfettante.

e |l posto letto deve essere comprensivo di materasso coimed@rasso in tessuto lavabile, set monouso
composto da copri materasso e copri federa monouso, o evesritalniancheria in tessuto lavabile a @0 °

e Nel caso si vogliano utilizzare le lenzuola monqusgoeste dovranno essere aggiuntive rispetto al
coprimaterasso e al coprifedera monouso.

* Nelle camere con posti letto destinati ad uso psouw, ovvero clienti soggetti al rispetto del digiamento
interpersonale, si dovranno adottare specifiche ite qautelative misure: garantire il distanziamento
interpersonale di almeno un metro, con una disttrazietti di 1,5 metri.

LOCAZIONI BREVI

» Oltre al rispetto delle indicazioni di caratterengrale, si raccomanda, al cambio ospite, I'accyraliaia e
disinfezione di ambienti, arredi, utensili e, ladddornita, biancheria. Inoltre, a tutela di evetitypersone
residenti o soggiornanti neledesimo stabile nel quale si svolge ’attivita di locazione breve, si suggerisce di

provvedere con maggiore frequenza ad un'accurdiigpe disinfezione anche di spazi comuni (eseasori,
androni, scale, porte, etc). Tale ultima raccomaimie dovra esser presa in accordo tra i condamiaiddove
presente, dall’ Amministratore condominiale.



SERVIZI ALLA PERSONA (acconciatori, estetisti e tatuatori)

Le preserti indicazioni si applicano al settore della cura deiasona: servizi degli acconciatori, barbieri,
estetisti e tatuatori.

= Predisporre una adeguata informazione sulle misure di prevenzi

= Consentire I’accesso dei clienti solo tramite prenotazione, mantenere I’elenco delle presenze per un periodo
di 14 gg.

= Potra essere rilevatatemperatura corporea, impedendo 1’accesso in caso di temperatura 37,5 T.

= La permanenza dei clienti all’interno dei locali ¢ consentita limitatamente al tempo indispensabile
all’erogazione del servizio o trattamento. Consentire la presenza contemporanea di un numero limitato di clienti
in base alla capienza del localel ( purio successivp

= Riorganizzare gli spazi, per quanto possibile gigae delle condizioni logistiche e strutturaliy @ssicurare
il mantenimento di almeno 1 metro di separaziomersile singole postazioni di lavoro, sia traiérmi.

= L’area di lavoro, laddove possibile, pud essere delimitata da barriere fisiche adeguate a prevenire il contagio
tramite droplet.

= Nelle aree del locale, mettere a disposizione ptbdpenizzantiper ’igiene delle mani dei clienti ¢ degli
operatori, con la raccomandazione di procederenadfiequente igiene delle mani.dénsentita la messa a
disposizione, possibilmente in piu copie, di riviste, quotidiani e materiale informativo a favore dell’'utenza per
un uso comune, da consultare previa igienizzazietle mani.

= L’operatore e il cliente, per tutto il tempo in cui, per I’espletamento della prestazione, devono mantenere una
distanza inferiore a 1 metro devono indossare, edifsiimente con lo specifico servizio, una masater
protezione delle vie aeree (fatti salvi, per I’operatore, eventuali dispositivi di protezione individuale ad hoc come
la mascherina FFP2 o la visiera protettiva, i giydrgrembiule monouso, etc., associati a risgiedfici propri
della mansione).

= In particolare per i servizi di estetica e per i tatuatori, nell’erogazione della prestazione che richiede una
distanza ravvicinata, I’operatore deve indossare la visiera protettiva e mascherina FFP2 senza valvola.

= L’operatore deve procedere ad una frequente igiene delfé aon prodotti igienizzanti (prima e dopo ogni
servizio reso al cliente) e utilizzare camici/gréafibppossibilmente monouso per gli estetisti. | gtialevono
essere diversificati fra quelli utilizzati nel ti@nento da quelli usualmente utilizzati nel corteshbientale.

= Assicurare una adeguata pulizia e disinfezionedelperfici di lavoro prima di servire un nuovealie e una
adeguata disinfezione delle attrezzature e acdefliemfezione delle postazioni di lavoro dopo ogliente.
Assicurare regolare pulizia e disinfezione dei ieigienici.

= Favorire il ricambio d’aria negli ambienti interni. In ragione dell’affollamento e del tempo di permanenza
degli occupanti, dovra essere verificHteficacia degli impianti al fine di garantire ’adeguatezza delle portate
di aria esterna secondo le normative vigenti. In ogni caso, 1’affollamento deve essere correlato alle portate
effettive di aria esterna. Per gli impianti di cazidnamento, € obbligatorio, se tecnicamente pdssiscludere
totalmente la funzione di ricircolo dell’aria. In ogni caso vanno rafforzate ulteriormente le misure per il ricambio
d’aria naturale e/o attraverso 1’impianto, e va garantita la pulizia, ad impianto fermo, dei filtri dell’aria di
ricircolo per mantenere i livelli di filtrazionefozione adeguati. Se tecnicamente possibile, veeatata la
capacita filtrante del ricircolo, sostituendo itrfilesistenti con filtri di classe superiore, gaeamo il
mantenimentalelle portate. Nei servizi igienici va mantenuto in funzione continuata I’estrattore d’aria.

e Inibire I’accesso ad ambienti altamente caldo-umidi (es. bagno turco). Potra essere consentito I’accesso a tali

strutture solo mediante prenotazione con uso @solugurché sia garantita aerazione, pulizia enéégione
prima di ogni ulteriore utilizzo. Diversamente, ¢ consentito 1’utilizzo della sauna con caldo a secco ¢ temperatura

regolata in modo da essere sempre compresa tr@@0& dovra essere previsto un accesso alla saamana
numerosita proporzionata alla superficie, assiamahdistanziamento interpersonale di almeno utronéa
sauna dovra essere sottoposta a ricambio d’aria naturale prima di ogni turno evitando il ricircolo dell’aria; la
sauna inoltre dovra essere soggetta a puliziamfelzgone prima di ogni turno.



= La postazione dedicata alla cassa puo essere dotata di béisiee (es. schermi); in alternativa il personale
deve indossare la mascherina e avere a disposizione prig@attzzanti per le mani. In ogni caso, favorire
modalita di pagamento elettroniche, eventualmente in fgsedotazione.

= Nei centri massaggi e centri abbronzatura, organizzaspaiii e le attivita nelle aree spogliatoi e docce in
modo da assieare le distanze di almeno 1 metro (ad esempio prevedere postazioni d’uso alternate o separate

da apposite barriere). In tutti gli spogliatoi o neglaa dedicati al cambio, gli indumenti e oggetti personali
devono essere riposti dentro la borsa personale, ancleeajdapositati negli appositi armadietti; si raccomanda
di non consentire 1’uso promiscuo degli armadietti e di mettere a disposizione sacchetti per riporre i propri effetti
personali.

= E’ consentito praticare massaggi senza guanti, purché I’operatore prima e dopo ogni cliente proceda al
lavaggio ¢ alla disinfezione delle mani e dell’avambraccio ¢ comunque, durante il massaggio, non si tocchi mai
Vviso, naso, bocca e occhi. Tale raccomandazione vale anchsoimli utilizzo di guanti monouso.

= |l cliente deve utilizzare mascherina a protezione defleagree durante il massaggio.

= Il cliente accede alla doccia abbronzante munito di cadziguati al contesto.

= La doccia abbronzante tra un cliente ed il successivoessere adeguatamente aerata ed essere altresi pulita
e disinfettata la tastiera di comando.

= Sui lettini, abbronzanti e per il massaggio, evitare 1’uso promiscuo di oggetti e biancheria: la struttura fornisce
al cliente tutto I’occorrente al servizio. Anche tali lettini devono essere puliti e disinfettati tra un cliente e il
successivo.

= La biancheria deve essere lavata con acqua calda (70)y3®rformale detersivo per bucato; in alternativa,
lavaggio a bassa temperatura con candeggina @adtiotti disinfettanti.



COMMERCIO AL DETTAGLIO

Le preserti indicazioni si applicano al settore del commercidettaglio.
= Predisporre una adeguata informazione sulle misure di prevenzi

= In particolar modo per supermercati e centri commergigira essere rilevata la temperatura corporea,
impedendo I’accesso in caso di temperatura > 37,5 °C.

= Prevedere regole di accesso, in base alle caratteridgtisegoli esercizi, in modo da evitare assembramenti
e assicurare il mantenimento di aimeno 1 metro di separazé@helienti.

= Garantire un’ampia disponibilita e accessibilita a sistemi per I’igiene delle mani con prodotti igienizzanti,
promuovendone I’utilizzo frequente da parte dei clienti e degli operatori.

= Nel caso di acquisti con scelta in autonomia e manipolaziehgrddotto da parte del cliente, dovra essere
resa obbligatoria la disinfezione delle mani prima deléanipolazione della merce. In alternativa, dovranno
essere messi a disposizione della clientela guanti monousdizigare obbligatoriamente.

= | clienti devono sempre indossare la mascherina, cosi claveratori in tutte le occasioni di interazione con
i clienti.

= L’addetto alla vendita deve procedere ad una frequente igiene delle mani con prodotti igienizzanti (prima e
dopo ogni servizio reso al cliente).

= Assicurare la pulizia e la disinfezione quotidiana delea@omuni.

= Favorire il ricambio d’aria negli ambienti interni. In ragione dell’affollamento ¢ del tempo di permanenza

degli occupanti, dovra essere verificata I’efficacia degli impianti al fine di garantire I’adeguatezza delle portate

di aria esterna secondo le normative vigenti. In ogni caso, I’affollamento deve essere correlato alle portate
effettive di aria esterna. Per gli impianti di condizioeato, & obbligatorio, se tecnicamente possibile, escludere
totalmente la funzione di ricircolo dell’aria. In ogni caso vanno rafforzate ulteriormente le misure per il ricambio

d’aria naturale e/o attraverso 1’impianto, e va garantita la pulizia, ad impianto fermo, dei filtri dell’aria di
ricircolo per mantenere i livelli di filtrazione/rimozieradeguati. Se tecnicamente possibile, va aumentata la
capacita filtrante del ricircolo, sostituendo i filtrsistenti con filtri di classe superiore, garantendo il
mantenimento delle portate. Nei servizi igienici ventaauto in funzione continuata ’estrattore d’aria.

= La postazione dedicata alla cassa puo essere dotata didéisiche (es. schermi); in alternativa il personale
deve indossare la mascherina e avere a disposizione prgistizzanti per’igiene delle mani. In ogni caso,
favorire modalita di pagamento elettroniche.



COMMERCIO AL DETTAGLIO SU AREE PUBBLICHE
(mercati e mercatini degli hobbisti)

Le preserti indicazioni si applicano alle attivita di commercio attdglio su aree pubbliche che si possono
considerare ordinarie per la loro frequenza di svolgimeatouyi regolamentazione & competenzaGtenuni,
che devono:

= assicurare, tenendo in considerazione la localiaraz le caratteristiche degli specifici contestbani,
logistici e ambietali, la maggiore o minore frequentazione dell’area mercatale, la riorganizzazione degli spazi,
anche mediante segnaletica a terra, per consentire 1’accesso in modo ordinato e, se del caso, contingentato, al
fine di evitare assembramenti di persone e di assie il mantenimento di almeno 1 metro di separszira

gli utenti, ad eccezione dei componenti dello stesscleo familiare o conviventi o per le persone ohbase
alle disposizioni vigenti non siano soggette altadigiamento interpersonale. Detto aspetto afferalz
responsabilita individuale;

= verificare, mediante adeguati controlli, I'utilizzo di mascherine sia da parte degli operatbe da parte dei
clienti, e la messa a disposizione, da parte dgggratori, di prodotti igienizzanti per le mani,particolare
accanto ai sistemi di pagamento;

= assicurare un’adeguata informazione per garantire il distanziamento deerdi in attesa di entrata:
posizionamento all’accesso dei mercati di cartelli almeno in lingua italiana ¢ inglese per informare la clientela
sui corretti comportamenti.

= assicurare maggiore distanziamento dei postegga ¢al fine, ove necessario e possibile, ampliamento
dell’area mercatale;

= individuare un’area di rispetto per ogni posteggio in cui limitare la concentrazione massima di clienti
compresenti, nel rispetto della distanza interpeakodi un metro.

Qualora, per ragioni di indisponibilita di ulteriori spazi da destinare all’arca mercatale, non sia possibile garantire
le prescrizioni di cui agli ultimi due punti, i Comuni potranno contingentare I’ingresso all’area stessa al fine del
rispetto della distanza interpersonale di un metro.

Ove ne ricorra I’opportunita, i Comuni potranno altresi valutare di sospendere la vendita di beaiius

MISURE A CARICO DEL TITOLARE DI POSTEGGIO
= pulizia e disinfezione quotidiana delle attrezzature prima dell’avvio delle operazioni di mercato di vendita;

= ¢ obbligatorio I’'uso delle mascherine, mentre 1’uso dei guanti puod essere sostituito da una igienizzazione
frequente delle mani

= messa a disposizione della clientela di prodoitirigzanti per le mani in ogni banco;
= rispetto del distanziamento interpersonale di abmémmetro.

= Rispetto del distanziamento interpersonale di abmemmetro dagli altri operatori anche nelle opienraizdi
carico e scarico;

= Nel caso di acquisti con scelta in autonomia e pwazione del prodotto da parte del cliente, dessere
resa obbligatoria la disinfezione delle mani pridella manipolazione della merce. In alternativayrdono
essere messi a disposizione della clientela gnaomiouso da utilizzare obbligatoriamente.

= in caso di vendita di beni usati: pulizia e disiéme dei capi di abbigliamento e delle calzatuiea che
siano poste in vendita.



UFFICI APERTI AL PUBBLICO

Le preserti indicazioni si applicano al settore degli uffici, pubbégprivati, degli studi professionali e dei servizi
amministrativi che prevedono accesso del pubblico.
= Predisporre una adeguata informazione sulle misure di prevenzi

= Potra essere rilevata la temperatura corporea, impedendo I’accesso in caso di temperatura > 37,5 °C.

= Promuovere il contatto con i clienti, laddove possibile, tirmmodalita di collegamento a distanza e soluzioni
innovative tecnologiche.

®= Favorire ’accesso dei clienti solo tramite prenotazione, consentendo la presenza contemporanea di un numero
limitato di clienti in base alla capienza del locald.(purto successivp

= Riorganizzare gli spazi, per quanto possibile giaae delle condizioni logistiche e strutturaliy @ssicurare
il mantenimento di almeno 1 metro di separaziowretrsi le singole postazioni di lavoro, sia traiemi (ed

eventuali accompagnatori) in attesa. Dove queshopud essere garantito dovra essere utilizzatakcherina
a protezione delle vie aeree.

= L’area di lavoro, laddove possibile, puo essere delimitata da barriere fisiche adeguate a prevenire il contagio
tramite droplet.

= Nelle aree di attesa, mettere a disposizione ptioi¢nizzantiper ’igiene delle mani dei clienti, con la
raccomandazione di procedere ad una frequenteeigifie mani. Econsentita la messa a disposizione,
possibilmente in piu copidi riviste, quotidiani e materiale informativo a favore dell’utenza per un uso comune,

da consultare previa igienizzazione delle mani.

= L attivita di front office per gli uffici ad alto afflusso di clienti esterni puo essere svolta esclusivamente nelle
postazioni dedicate e dotate di vetri o paretirdigzione.

= L operatore deve procedere ad una frequente igiene delle mani con prodotti igienizzanti (prima e dopo ogni
servizio reso al cliente).

= Per le riunioni (con utenti interni o esterni) veng prioritariamente favorite le modalita a dis@nin
alternativa, dovra essere garantito il rispettordehtenimento della distanza interpersonale di ainiemetro
e, in caso sia prevista una durata prolungata, anche I’uso della mascherina.

= Assicurare una adeguata pulizia delle superfidadoro prima di servire un nuovo cliente e una adég
disinfezione delle attrezzature.

= Favorire il ricambio d’aria negli ambienti interni. In ragione dell’affollamento ¢ del tempo di permanenza
degli occupanti, dovra essereificata I’efficacia degli impianti al fine di garantire I’adeguatezza delle portate
di aria esterna secondo le normative vigenti. In ogni caso, I’affollamento deve essere correlato alle portate
effettive di aria esterna. Per gli impianti di cazidnamento, & obbligatorio, se tecnicamente pdssiscludere
totalmente la funzione di ricircolo dell’aria. In ogni caso vanno rafforzate ulteriormente le misure per il ricambio
d’aria naturale e/o attraverso I'impianto, e va garantita la pulizia, ad impianto fermo, dei filtri dell’aria di
ricircolo per mantenere i livelli di filtrazionefmozione adeguati. Se tecnicamente possibile, vaeatata la
capacita filtrante del ricircolo, sostituendo itrilesistenti con filtri di classe superiore, gaeamo il
mantenimento delle portate. Nei servizi igienici va mantenuto in funzione continuata I’estrattore d’aria.



PISCINE

Le preserti indicazioni si applicano alle piscine pubbliche e alkjpie finalizzate ad uso collettivo inserite in
strutture gia adibite in via principale ad altre attivitttive (es. pubblici esercizi, agrituristiche, camping.)et
ove sia consentito 1’uso natatorio. Sono escluse le piscine ad usi speciali di cura, di riabilitazione e termale,
nonché le piscine inserite in parchi tematici o struttisettive, balneari o di ristorazione ove non sia consentita
Pattivita natatoria, alle quali trova applicazione, limitatamente all’indice di affollamento, quanto previsto per le
piscine termali nella specifica scheda.

* Predisporre una adeguata informazione sulle misure di prewenzl frequentatori devono rispettare
rigorosamente le indicazioni impartite dagli istruttori eistenti ai bagnanti. Il gestore dovra prevedere
opportuna segnaletica, incentivando la divulgazione dei messagyieatso monitor e/o maxi-schermi, per
facilitare la gestione dei flussi e la sensibilizzazidgeardo i comportamenti, mediante adeguata segnaletica.

= Potra essere rilevata la temperatura corporea, impedendo 1’accesso in caso di temperaturg 37,5 T.
= Divieto di accesso del pubblico alle tribune. Divieli manifestazioni, eventi, feste e intrattenithen

= Redigere un programma delle attivita il piu possilpianificato in modo da dissuadere eventuali eadi
di aggregazioni e da regolamentare i flussi dggdizs di attesa e nelle varie aree per favoriréspatto del
distanziamento sociale di almeno 1 metro, ad eonezilelle persone che in base alle disposiziomintigron
siano soggette al distanziamento interpersonate diimo aspetto afferisce alla responsabili@ividuale. Se
possibile prevedere percorsi divisi per I’ingresso e I"uscita.

= Privilegiare I’accesso agli impianti tramite prenotazione e mantenere 1’elenco delle presenze per un periodo
di 14 giorni.

= Organizzare gli spazi e le attivita nelle aree fiptw e docce in modo da assicurare le distanzgrdeno 1
metro (ad esempio prevedere postazioni d’uso alternate o separate da apposite barriere).

= Tutti gli indumenti e oggetti personali devono esséosti dentro la borsa personale, anche qudepasitati
negli appositi armadietti; si raccomanda di non consentire 1’uso promiscuo degli armadietti ¢ di mettere a
disposizione sacchetti per riporre i propri effptrsonali.

= Dotare [I'impianto/struttura di dispenser con prodotti igienizzanti per I’igiene delle mani dei
frequentatori/clienti/ospiti in punti ben visibili all’entrata, prevedendo 1’obbligo di frizionarsi le mani gia in
entrata. Altresi prevedere i dispenser nelle aree di frequente transito, nell’area solarium 0 in aree strategiche in
modo da favorire da parte dei frequentatori I’igiene delle mani

= La densita di affollamento in vasca é calcolata wonndice di 7 mq di superficie di acqua a persérer le
aree solarium e verdi, assicurare un distanzianteatgli ombrelloni (o altri sistemi di ombreggimmodo da
garantire una superficie di almeno 1®per ogni ombrellone; tra le attrezzature (lettigiclie a sdraio), quando
non posizionate nel posto ombrellone, deve esseantta una distanza di almeno 1,5 m. Il gesteréapto &
tenuto, in ragione delle aree a disposizione, a calcolare e a gestire le entrate dei frequentatori nell’impianto in
base agli indici sopra riportati.

= Al fine di assicurare un livello di protezione dall’infezione assicurare I’efficacia della filiera dei trattamenti
dell’acqua e il limite del parametro cloro attivo libero in vasca compreso tra 1,0 - 1,5 mg/l; cloro combinato <
0,40 mg/l; pH 6.5- 7.5. Si fa presente che detti limiti devono riggamente essere assicurati in presenza di
bagnanti. La frequenza dei controlli sul posto pi@iametri di cui sopra € non meno di due ore. Dowa
tempestivamente essere adottate tutte le misureodizione in caso di non conformita, come pure
nell’approssimarsi del valore al limite tabellare.

= Prima dell’apertura della vasca dovra essere confermata 1’idoneita dell’acqua alla balneazione a seguito
dell’effettuazione delle analisi di tipo chimico e microbiologico dei parametri di cui alla tabella A dell’allegato
1 all’Accordo Stato Regioni e PP.AA. 16.01.2003, effettuate da apposito laboi@the analisi di laboratorio
dovranno essere ripetute durante tutta I’apertura della piscina al pubblico a cadenza mensile, salvo necessita
sopraggiunte, anche a seguito di eventi occorgisicina, che possono prevedere una frequenzayiicirzata.

= Si rammentano le consuete norme di sicurezza igienica in acqua di piscina: prima di entrare nell’acqua di
vasca provvedere ad una accurata doccia saponata su tutto il corpo; € obbligatorio I'uso della cuffia; € vietato
sputare, soffiarsi il naso, urinare in acqua; anbiai molto piccoli far indossare i pannolini conitivi.



= Regdare e frequente pulizia ediifezione delle aree comuni, spogliatoi, cabine;ce, servizi igienici,
cabine, attrezzature (sdraio, sedie, lettini, iselattrezzature galleggianti, natanti etc.).

= Favorire il ricambio d’aria negli ambienti interni. In ragione dell’affollamento ¢ del tempo di permanenza
degli occupanti, dovra essere verificata |’efficacia degli impianti al fine di garantire I’adeguatezza delle portate
di aria esterna secondo le normative vigenti. In ogni caso, ’affollamento deve essere correlato alle portate
effettive di aria esterna. Per gli impianti di cazidnamento, € obbligatorio, se tecnicamente pdssiscludere
totalmente la funzione di ricircolo dell’aria. In ogni caso vanno rafforzate ulteriormente le misure per il ricambio
d’aria naturale e/o attraverso 1’impianto, e va garantita la pulizia, ad impianto fermo, dei filtri dell’aria di
ricircolo per mantenere i livelli di filtrazionefmozione adeguati. Se tecnicamente possibile, veeatata la
capacita filtrante del ricircolo, sostituendo itrfilesistenti con filtri di classe superiore, gaeamo il
mantenimento delle portate. Nei servizi igienigimantenuto in funzione continuata ’estrattore d’aria.

= Le attrezzature come ad es. lettini, sedie a sdoanbrelloni etc. vanno disinfettati ad ogni cambipersona
o nucleo famigliare. Diversamente la disinfeziomwel essere garantita ad ogni figiernata. Evitare 1’uso
promiscuo di oggetti e biancheria: I’utente dovra accedere alla piscina munito di tutto 1’occorrente.

= Le piscine finalizzate a gioco acquatico in virglld necessita di contrastare la diffusione delssivengano
convertite in vasche per la balneazione. Qualogastore sia in grado di assicurare i requisititeenini e nei
modi del presente documento, attenzionando il distanziamento sociale, I’indicatore di affollamento in vasca, i
limiti dei parametri nell’acqua, sono consentite le vasche torrente, toboga, scivoli morbidi.

= Per piscine ad uso collettivo inserite in struttgi@ adibite in via principale ad altre attivitzettive (es.
pubblici esercizi, agrituristiche, camping, et@)gono le disposizioni del presente documento, dppamente
vagliate e modulate in relazione al contesto, alla tipologia di piscine, all’afflusso clienti, alle altre attivita presenti
etc.

= Si raccomanda ai genitori/accompagnatori di avesea ai sorvegliare i bambini per il rispetto del
distanziamento e delle norme igieniaanportamentali compatibilmente con il loro grado di autonomia e 1’eta
degli stessi.

= Le vasche che non consentono il rispetto delleamoni suesposte per inefficacia dei trattamerstj piscine
gonfiabili), manteniment del disinfettante cloro attivo libero, o le distanze devono essere interdette all’uso.
Pertanto si suggerisce particolare rigoroso moaggio nei confronti delle vasche per bambini.

= Tutte le misure dovranno essere integrate nel deotordi autocontrollo in un apposito allegato agguo
dedicato al contrasto dell’infezione da SARS-CoV-2.

= Per quanto riguarda le piscine alimentate ad acljuaare, ove previsto, mantenere la concentrazéine
disinfettante nell'acqua, nei limiti raccomandathe rispetto delle norme e degli standard intaorei,
preferibilmente nei limiti superiori della portata.alternativa, attivare i trattamenti fisici aniti superiori della
portata o il massimo ricambio dell’acqua in vasca sulla base della portata massima della captazione.



PALESTRE

Le preserti indicazioni si applicano a enti locali e soggetti pubbligrivati titolari di palestre, comprese le
attivita fisiche con modalita a corsi (senza contatiodigterpersonale).

= Predisporre una adeguata informazione sulle tutte le misprevenzione da adottare.

= Redigere un programma delle attivita il piu possilpianificato (es. con prenotazione) e regolanreng
accessi in modo da evitare condizioni di assembramento ¢ aggregazioni; mantenere ’elenco delle presenze per
un periodo di 14 giorni.

= Potra essere rilevata la temperatura corporea, impedendo I’accesso in caso di temperaturg 37,5 °C.

= Organizzare gli spazi negli spogliatoi e docce admda assicurare le distanze di almeno 1 metregathpio
prevedere postazioni d’uso alternate o separate da apposite barriere), anche regolamentando 1’accesso agli stessi.

= Regolamentare i flussi, gli spazi di attesa, I’accesso alle diverse aree, il posizionamento di attrezzi e macchine,
anche delimitando le zone, al fine di garantirdifanza di sicurezza:

* almeno 1 metro per le persone mentre non svolgtiivitafisica,
* almeno 2 metri durante I’attivita fisica (con particolare attenzione a quella intensa).

= Dotare I’impianto/struttura di dispenser con prodotti igienizzanti per I’igiene delle mani dei
frequentatori/clienti/ospiti in punti ben visibili, prevedendo 1’obbligo dell’igiene delle mani all’ingresso ¢ in
uscita.

= Dopo I'utilizzo da parte di ogni singolo soggetto, il responsabile della struttura assicura la disinfezione della
macchina o degli attrezzi usati.

= Gli attrezzi e le macchine che non possono esssiréettati non devono essere usati.

= Garantire la frequente pulizia ¢ disinfezione dell’ambiente, di attrezzi ¢ macchine (anche pit volte al giorno
ad esempio atra un turno di accesso e I’altro), e comunque la disinfezione di spogliatoi (compresi armadietti) a
fine giornata.

= Non condividere borracce, bicchieri e bottiglie @rscambiare con altri utenti oggetti quali asciogai,
accappatoi o altro.

= Utilizzare in palestra apposite calzature prewestelusivamente a questo scopo.

= Tutti gli indumenti e oggetti personali devono ess@osti dentro la borsa personale, anche qudlepasitati
negli appositi armadietti; si raccomanda di nonseotire I’'uso promiscuo degli armadietti e di mettere a
disposizione sacchetti per riporre i propri effptrsonali.

= Favorire il ricambio d’aria negli ambienti interni. In ragione dell’affollamento ¢ del tempo di permanenza
degli occupanti, dovra esseraifieata I’efficacia degli impianti al fine di garantire I’adeguatezza delle portate
di aria esterna secondo le normative vigenti. In ogni caso, I’affollamento deve essere correlato alle portate
effettive di aria esterna. Per gli impianti di canidnamento, € obbligatorio, se tecnicamente pdssiscludere
totalmente la funzione di ricircolo dell’aria. In ogni caso vanno rafforzate ulteriormente le misure per il ricambio
d’aria naturale e/o attraverso 1'impianto, e va garantita la pulizia, ad impianto fermo, dei filtri dell’aria di
ricircolo per mantenere i livelli di filtrazionefozione adeguati. Se tecnicamente possibile, veeatata la
capacita filtrante del ricircolo, sostituendo itrfilesistenti con filtri di classe superiore, gaesmo il
martenimento delle portate. Nei servizi igienici va mantenuto in funzione continuata I’estrattore d’aria.

= Tutti gli indumenti e oggetti personali devono ess@osti dentro la borsa personale, anche qudiepasitati

negli appositi armadietti; si raccomandi non consentire I’'uso promiscuo degli armadietti ¢ di metterc a
disposizione sacchetti per riporre i propri effpgérsonali.

MANUTENZ IONE DEL VERDE



= La corsegna a domilio del cliente di piante e fiori per piantumazioni deve aixe nel rispetto delle
indicazioni fornite in relazione al trasporto dei prodotti.ilg®rsonale effettua la consegna del prodotto, vige
I’obbligo di mascherina (se non ¢ possibile rispettare la distanza di almeno 1 metro) e di guanti.

= Tutte le operazioni di pulizia devono essere effettuate §@m® dispositivi di protezione (mascherina,
guanti, occhiali) e aerando i locali chiusi, individuando il pereodadicato (lavoratori della stessa azienda o
personale esterno).

= Le operazioni di pulizia di tutte le superfici farticolare all’interno dei locali spogliatoi, dei servizi igienici

e negli altri luoghi o spazi comuni) dovranno avere cadgiwaaliera utilizzando comuni detergenti; mezzi di
trasporto, macchine (trattori con uomo a bordo o senza uomo a WRirfip,e attrezzature dovranno avere
cadenza giornaliera utilizzando comuni detergenti.

= Le operazioni di disinfezione periodica devono interessare spogli&goiizi igienici e spazi comuni,
comprese le macchine e le attrezzature (PLE, motoseguespligliatori, rasaerba, scale, forbici) con
particolare attenzione se a noleggio.

= L’azienda dovra mettere a disposizione idonei mezzi detergenti, dovra inoltre rendere disponibile all’interno
dei locali e degli automezzi utilizzati per raggiungetantieri i dispenser di prodotti igienizzanti per le mani.

= Deve essere regolamentato I’accesso agli spazi comuni (quali, ad esempio, spogliatoi, zona pausa caffe)
limitando il numero delle presenze contemporanee ed pdethpermanenza, con il rispetto in ogni caso del
criterio della distanza di almeno 1 metro fra le persone.

= Relativamente alla protezione delle mani, in cosrsidione del rischio aggiuntivo derivante da uraterr
impiego di tali dispositivi, si ritiene piu protetb consentire di lavorare senza guanti monousésgode il
lavaggio frequente delle mani con prodotti igieniziz secondo opportune procedure aziendali (fakti § casi
di rischio specifico associati alla mansione speib di probabile contaminazione delle superfici).

= Allestimento del cantiere: i lavoratori in tutte fiesi di delimitazione del cantiere, apposiziongrsdetica,
scarico materiali e attrezzature devono mantenerelidtanze di sicurezza. Il distanziamento attsver
I’apposizione di idonea segnaletica e¢/o recinzione di cantiere deve essere garantito anche nei confronti d
committenti e/o cittadini.

= Operazioni di potatura o abbattimento alberi: 1’operatore alla guida del trattore o macchine semoventi cabinate
deve trovarsi da solo, sia durante le fasi di spoento sia durante le fasi di lavorazione. Evisggossibile
l'uso promiscuo di macchine semoventi cabinatereljminarmente, effettuare la pulizia e disinfezotella
cabina e delle superfici della macchina. Anche cado di uso promiscuo delle attrezzature, ad esempi
motoseghe, si consiglia, preliminarmente, la detidne delle parti che possono veicolare il coatagi

= Attivita di sfalcio, piantumazione, creazione eaul aree verdi: evitare se possibile I'uso prooosdi
trattorini 0 macchine semoventi quali escavatomliminarmente effettuare la pulizia e la disinte® delle
superfici delle attrezzature.



MU SEI, ARCHIVI E BIBLIOTECHE

Le preserii indicazioni si applicano per enti locali e soggetti pubbdicprivati titolari di musei, archivi e
biblioteche e altri luoghi della cultura.

* Predisporre una adeguata informazione sulle tutte le endiyprevenzione da adottare.

» Definire uno specifico piano di accesso per i visitatgiorfi di apertura, orari, numero massimo visitatori,
sistema di prenotazione, etc.) che dovra essere espostaunque comunicato ampiamente (es. canali sociali,
sito web, comunicati stampa).

o Potra essere rilevata la temperatura corporea, impedendo I’accesso in caso di temperature 37,5 T.
o | visitatori devono sempre indossare la mascherina.

e || personale lavoratore deve indossare la mascheriprotezione delle vie aeree sempre quando §epze
di visitatori e comunque quando non & possibilegine un distanziamento interpersonale di aimemetto.

e L’area di contatto tra personale e utenza all’ingresso, laddove possibile, puo essere delimitata da barriere
fisiche adeguate a prevenire il contagio tramiteptit.

e |n tutti i locali mettere a disposizione prodogignizzantiper I’igiene delle mani.

* Redigere un programma degli accessi pianificato ¢es prenotazione online o telefonica) che preveda
numero massimo di visitatori presenti e regolanentgli accessi in modo da evitare condizioni di
assembramento e aggregazione.

e Quando opportuno, predisporre percorsi ed evidem@a aree, anche con segnaletica sul pavimento, pe
favorire il distanziamento interpersonale e ches@d@no una separazione tra ingresso e uscito.

e Assicurare una adeguata pulizia e disinfezioneedglperfici e degli ambienti, con particolare atiene a
quelle toccate con maggiore frequenza (es. manigterruttori, corrimano, etc.). Assicurare regelaulizia e
disinfezione dei servizi igienici. La pulizia di &menti ove siano esposti, conservati o stoccati befturali,
devono essere garantiti con idonee procedure eftrod

e Favorire il ricambio d’aria negli ambienti interni. In ragione dell’affollamento ¢ del tempo di permanenza
degli occupanti, dovra essere verificata I’efficacia degli impianti al fine di garantire 1’adeguatezza delle portate
di aria esterna secondo le normative vigenti. In ogni caso, I’affollamento deve essere correlato alle portate
effettive di aria esterna. Per gli impianti di cazidnamento, € obbligatorio, se tecnicamente pdssiscludere
totalmented funzione di ricircolo dell’aria. In ogni caso vanno rafforzate ulteriormente le misure per il ricambio
d’aria naturale e/o attraverso 'impianto, e va garantita la pulizia, ad impianto fermo, dei filtri dell’aria di
ricircolo per mantenere i livelli di filtrazionefmozione adeguati. Se tecnicamente possibile, vaeatata la
capacita filtrante del ricircolo, sostituendo itrfilesistenti con filtri di classe superiore, gaeamo il
mantenimento delle portate. Nei servizi igienicimantenuto in funziee continuata 1’estrattore d’aria.

o L’utilizzo di ascensori, dove possibile, va limitato ¢ riservato a persone con disabilita motoria.
* Nei guardaroba, gliindumenti e oggetti personaliaho essere riposti in appositi sacchetti pori@ebimili.

« Eventuali audioguide o supporti informativi potranessere utilizzati solo se adeguatamente disatifett
termine di ogni utilizzo. Favorire I'utilizzo dispositivi personali per la fruizione delle infornaa.

o Eventuali attivita divulgative dovranno tenere apdelle regole di distanziamento sociale e si stgge di
organizzare le stesse attraverso turni, prevengvaenprogrammati e privilegiando gli spazi aperti.

* Per quanto concerne il trattamento di fondi docuaree collezioni librarie, non potendo esserecgumisti a
procedure di disinfezione poiché dannosi per glssit si rimanda alle procedure di stoccaggio afaisento
degli stessi dopo il loro utilizzo. Si precisa df@lamento preventivo delle collezioni delle ldbéche e degli
archivi si intende limitato ai materiali che progemo dal prestito agli utenti e quindi da un flugsterno non
controllato, e che pertanto non si applica allasoftazione interna, che deve avvenire sempre previa
igienizzazione delle mani.



ATTIVITA FISICA ALL’APERTO

Le preserti indicazioni si applicano a tutti gli impianti sportivi dogi pratica attivita all'aperto che hanno
strutture di servizio al chiuso (reception, deposito atirsala ricezione, spogliatoi, direzione gara, etc).

= Predisporre una adeguata informazione sulle misure depzéene.

= Redigere un programma delle attivita il piu podsilpianificato in modo da dissuadere eventuali coodi
di aggregazioni regolamentare i flussi degli sphzttesa e nelle varie aree in modo da evitarenalssamenti
e garantire il distanziamento interpersonale.

= Potra essere rilevata la temperatura corporea, impedendo 1’accesso in caso di temperatura > 37,5°C.

= Distanziare attrezzi e macchine per garantire ggizs necessari per il rispetto della distanza dirsizza
delimitando le zone di rispetto e i percorsi costatiza minima fra le persone non inferiore a 1 onetentre
non si svolge attivita fisica, se non puo essere rispettata bisogna indossare la mascherina. Durante 1attivita fisica

(con particolare attenzione a quella intensa) @s&ario mantenere una separazione di almeno 2 metri

= Presenza di personale formato per verificare eimdire gli utenti al rispetto di tutte le normeeigiche e
distanziamento sociale.

= Pulizia e disinfezione dell'ambiente e di attreezimacchine al termine di ogni seduta di allenamento
individuale

= Gli attrezzi e le macchine che non possono esssirgettati non devono essere usati.
= Per gli utenti ¢ obbligatoria 1’igiene delle mani prima e dopo 1’accesso.

= Non condividere borracce, bicchieri e bottiglie @rscambiare con altri utenti oggetti quali asciogai,
accappatoi o altro.

= Fare in modo che ogni praticante possa disporggratiotti per la disinfezione e in quantita adegu@a
prossimita di ciascuna macchina o set di attreaffinché, prima e dopo ogni esercizio, possa efée# in
autonomia la disinfezione della macchina o degleazi usati.



NOLEGGIO VEICOLI E ALTRE ATTREZZATURE

Le preserti indicazioni si applicano ai servizi di noleggio, pulsbé privati.

= Garantire un’adeguata informazione e sensibilizzazione degli utenti sulle misure igieniche e comportamentali
utili a contenere la trasmissione delB&-CoV-2, anche facendo appello al senso di resiita individuale.

| messaggi devono essere comprensibili ad evenuteiiti di altra nazionalitd e possono essere iaico
attraverso apposita segnaletica e cartellonistioasegna di informative, promozione e rinforzo dgpbetto
delle misure igieniche da parte del personale &oldet

= Consentire I’accesso al servizio solo tramite prenotazione, tramite modalita di collegamento a distanza e app
dedicate; favorire modalita di pagamento elettronic

= E raccomandata la rilevazione della temperaturparea almomento dell’accesso presso la struttura
commerciale ove avviene il servizio di noleggio.

= Negli uffici/locali/aree all’aperto, mettere a disposizione prodotti igienizzanti per I’igiene delle mani degli
utenti.

= Negli uffici/locali/aree all’aperto evitare assembramenti degli utenti, predisponendo percougilagi di
distanziamento per assicurare il mantenimentordeab 1 metro di distanza tra noleggiatore ed utente

= L’utilizzo di mascherine a protezione delle vie respiratorie ¢ obbligatorio in tutti i locali chiusi accessibili al
pubblico e comunque in tutte le occasioni in cui B@ possibile garantire continuativamente il reaimhento
della distanza di sicurezza interpersonale, fatiteede eccezioni previste dalle disposizioni vigépambini di
etainferiore a 6 anni, soggetti con disabilita non compatibili con ’uso continuativo della mascherina e soggetti
che interagiscono con i predetti).

= Le postazioni di lavoro del personale addetto possssere delimitate da barriere fisiche adeguateveenire
il contagio tramite droplet.

= Per quanto riguarda il microclima degli uffici/ldc@& fondamentale garantire condizioni di adegue@mbio
dell’aria indoor:

o Garantire una frequente manutenzione/sostituzione dei pacchi filtranti dell’aria in ingresso (eventualmente
anche adottando pacchi filtranti piu efficienti)

o Relativamente agli impianti di riscaldamento/redframento che fanno uso di pompe di calore, farcoil
termoconvettori, qualora non sia possibile gararércorretta climatizzazione degli ambienti terefemi gli
impianti, pulire in base alle indicazioni fornite dal produttore, ad impianto fermo, i filtri dell’aria di ricircolo per
mantenere i livelli di filtrazione/rimozione adegiua

= Garantire la frequente pulizia di tutti gli ambienton regolare disinfezione delle superfici toecabn
maggiore frequenza (es. banchi, piani di lavoro, piani d’appoggio, corrimano, interruttori della luce, pulsanti,
maniglie ecc.).

NOLEGGIO E LOCAZIONE DI MEZZI DI TRA SPORTO

= | gestori assicurano la pulizia dei veicoli e mezzieggiati/locati prima di ogni nuova consegndizzando
prodotti disinfettanti per le superfici toccate pgidrequente (es. volante, leva del cambio, riztaé del timone,
display, manopole, pulsanti, manubri, ecc.).

= Per il servizio di bike sharing e di car sharingrdoessere sempre raccomandaigenizzazione frequente
delle mani da parte dei clienti.

= Per le attivita di noleggio delle unita da dipodoapplicano in analogia le disposizioni previsés i servizi
non di linea di navigazione di passeggeri.

NOLEGGIO DI ALTRE ATTREZZATURE
* Tutte le attrezzature devono essere pulite e digate dopo ogni restituzione da parte del noleggea



* Si avra cura di porre particolare attenzione a tutte le superfici che prevedono nell’utilizzo il contatto con le
mani (es tastiere, maniglie ecc) o che possono esserehgoridccontaminazione da droplet nel caso in cui
["utente abbia utilizzato lo strumento senza mascherina.

* Se lo strumento noleggiato non pud essere pulito e disinfettato senza danneggiarlo, I’utente dovra essere
informato che 1’utilizzo ¢ possibile solo indossando guanti ¢ mascherina.



INFORMATORI SCIENTIFICI DEL FARMACO

= Per tutti gli infomatori, si applicano le disposizioni/protocolli de$truttura/azienda presso cui si recano per
la loro attivita.

= I professionista informatore dovra sempre provvedere ad adeguata igiene delle mani ¢ all’utilizzo della
mascherina a protezione delle vie aeree.

= Favorire il ricambio d’aria negli ambienti interni al termine dell’incontro.

= Dovranno essere privilegiate le attivita da reneth contatto a distanza.

= L’eventuale attivita di persona dovra avvenire sempre previo appuntamento preventivamente concordato,
individuando specifici orari per evitare, dove pbis, intersezioni con altri utenti o pazienti fecnegli spazi
d’attesa.

= Dovra sempre essere rispettata la distanza insopale tra informatore e operatore sanitario.

= Evitare I’utilizzo promiscuo di oggetti nell’attivita informativa.



AREE GIOCHI PER BAMBINI

Le presenti indicazioni si applicano a zone attrezzate con giochi per bambini, presenti all’interno di aree
pubbliche e private, comprese quelle all’interno di strutture ricettive € canmergali.

= Predisporre per genitori, bambini, accompagnatori edteaknpersonale una adeguata informazione su tutte
le misure di prevenzione da adottare. Prevedere segnaletica, ttmgrapnmi e affini, idonea ai minori,
comprensibile anche ad utenti stranieri, in particolar modaueer a vocazione turistica.

= |nvitare il personale e i genitori all'auto-monitoraggio elebndizioni di salute proprie e del proprio nucleo
familiare, ed informarli circa i comportamenti da adotiareaso di comparsa di sintomi sospetti &VID-
19.

= Per bambini e ragazzi devono essere promosse larenigienico-comportamentali con modalita anche
ludiche, compatibilmente con I’eta e con il loro grado di autonomia e consapevolezza.

= Riorganizzare gli spazi e la dislogane delle apparecchiature, per garantire I’accesso in modo ordinato, al
fine di evitare assembramenti di persone e di assie il mantenimento di aimeno 1 metro di separazira
gli utenti, ad eccezione delle persone che, in bsalisposizioni vigenti, non siano soggetteisiahziamento
interpersonale; detto ultimo aspetto afferisce mponsabilita individuale. In caso di presenzenitiori che
necessitano di accompagnamento consentire 1’accesso a un solo accompagnatore per bambino. Se possibile
organizzare percorsi separati per I’entrata e per I’uscita.

= La mascherina di protezione delle vie aeree desereaitilizzata da genitori, accompagnatori ed exge
personale, e dai bambini e ragazzi sopra i 6 aretiad Privilegiare mascherine colorate e/o comp&

= Mettere a disposizione idonei dispenser di prodgiginizzanti per la frequente igiene delle maniutii gli
ambienti, in particolare nei punti di ingresso eudtita. Questa misura non & obbligatoria per ée gioco
presenti nei parchi pubblici.

= Garantire una approfondita pulizia delle aree dedattrezzature, preferibilmente giornaliera o cora
frequenza adeguata rispetto all’intensitd di utilizzo; qualora non sia possibile una adeguata pulizia delle
attrezzature, nonerpotra essere consentito 1’utilizzo.

SALE GIOCHI

= Riorganizzare gli spazi ¢ la dislocazione delle apparecchiature per garantire 1’accesso in modo ordinato, al
fine di evitare assembramenti di persone e di assie il mantenimento di almeno 1 metro di separaira
gli utenti, ad eccezione delle persone che, in bisalisposizioni vigenti, non siano soggetteisiahziamento
interpersonale; detto ultimo aspetto afferisce mponsabilita individuale. In caso di presenzenitiori che
necessitamdi accompagnamento consentire I’accesso a un solo accompagnatore per bambino.

= Il gestore é tenuto, in ragione delle aree a digmoe, a calcolare e a gestire le entrate dentlia tutte le
aree (comprese le aree distributori di bevandsreok, ecc.) per evitare assembramenti, come todi¢punto
precedente.

= Il personale di servizio deve utilizzare la masuofeee deve procedere ad una frequente igienizzaziefie
mani.

= La postazione dedicata alla cassa puo essere dotzaariere fisiche (es. schermi); in alternativaersonale
deve indossare la mascherina e avere a disposig&ngienizzante per le mani. In ogni caso, fawwmodalita
di pagamento elettroniche.

= Dotare il locale di dispenser con soluzioni igienizzanti per ’igiene delle mani dei clienti in punti ben visibili
all’entrata, prevedendo 1’obbligo di frizionarsi le mani gia in entrata. Altresi prevedere la collocazione di
dispenser in vari punti del locale in modo da favorire da parte dei frequentatori I’igiene delle mani prima
dell’utilizzo di ogni gioco/attrezzatura.

= | clienti dovranno indossare la mascherina.



= Periodicanente (almeno ogni ora), € necessario assicurdiiape disinfezionedelle superfici dei giochi a
contatto con le mani (pulsantiere, maniglie, ecc).

= Le apparecchiature che non possono essere pulisinéettate non devono essere usate. Non posstasia
essere usati i giochi a uso collettivo in cui nenpossibile il distanziamento interpersonale dietio 1 metro.

= Favorire il ricambio d’aria negli ambienti interni. In ragione dell’affollamento ¢ del tempo di permanenza
degli occupanti, dovra essere verificata |’efficacia degli impianti al fine di garantire I’adeguatezza delle portate

di aria esterna secondo le normative vigenti. In ogni caso, ’affollamento deve essere correlato alle portate
effettive di aria esterna. Per gli impianti di cazidnamento, € obbligatorio, se tecnicamente pdssiscludere
totalmente la funzione di ricircolo dell’aria. In ogni caso vanno rafforzate ulteriormente le misure per il ricambio
d’aria naturale e/o attraverso 'impianto, e va garantita la pulizia, ad impianto fermo, dei filtri dell’aria di
ricircolo per mantenere i livelli di filtrazionefmozione adeguati. Se tecnicamente possibile, vaeatata la
capacita filtrante del ricircolo, sostituendo itril esistenti con filtri di classe superiore, gaesmuo il
mantenimento delle portate. Nei servizi igienici va mantenuto in funzione continuata I’estrattore d’aria.



CIRCOLI CULTURALI E RICREATIVI

Le preserti indicazioni si applicano ai luoghi di ritrovo di assocediculturali, circoli ricreativi, club, centri di
aggregazione sociale, universita del tempo libero e dellag&iza

= Garantire un’adeguata informazione e sensibilizzazione degli utenti sulle misure igieniche e comportamentali
utili a contenere la trasmissione del&-CoV-2, anche facendo appello al senso di resdita individuale.

| messaggi devono essere comprensibili ad evenuteliti di altra nazionalitd e possono essere iaico
attraverso apposita segnaletica e cartellonisiioap di informative agli iscritti, promozione enforzo del
rispetto delle misure igieniche da parte del peakoaddetto.

= Riorganizzare gli spazi, i percorsi e il programdiattivita in modo da assicurare il mantenimenéiiad
distanza interpersonale di almeno 1 metro (2 riretaso di attivita fisica). Sono fatte salve leezioni previste
dalle normative vigenti, la cui applicazione aféee alla responsabilita dei singoli. Potra essatetata una
diminuzione della capienza massima dei locali.

= Privilegiare, laddove possibile, lo svolgimento di attivita all’aria aperta, garantendo comunque il rispetto della
distanza di sicurezza interpersonale.

= Privilegiare attivita a piccoli gruppi di persorggrantendo sempre il rispetto della distanza ietesqgnale
anche durante le attivita di tipo ludico. Per lgvih che prevedono la condivisione di oggetti. (@®chi da
tavolo, biliardo, bocce), adottare modalita orgaat/e tali da ridurre il numero di persone che ipalano gli
stessi oggetti, ad esempio predisponendo turniodioge squadre a composizione fissa, e obbligaruoque
all’uso della mascherina e alla disinfezione delle mani prima di ogni nuovo gioco. In ogni caso, i piani di lavoro,

i tavoli da gioco e ogni oggetto fornito in usoiagkenti devono essere disinfettati prima e dogs@in turno
di utilizzo. Sono consentite le attivita ludicheecphrevedono I'utilizzo di materiali di cui non fassibile
garantire una puntuale e accurata disinfezioneli(@daesempio carte da gioco), purché siano rigorente
rispettate le seguenti indicazioni: obbligo diiaib di mascherina; igienizzazione frequente deitai e della
superficie di gioco; rispetto della distanza dusézza di almeno 1 metro sia tra giocatori dekéssd tavolo sia
tra tavoli adiacenti. Nel caso di utilizzo di cada gioco € consigliata inoltre una frequente tggtine dei
mazzi di carte usati con nuovi mazzi.

= E consentita la messa a disposizione, possibilmerp@icopie, di riviste, quotidiani e materialedrhativo
a favore dell’utenza per un uso comune, da consultare previa igienizzazione delle mani.

= L utilizzo di mascherine a protezione delle vie respiratorie € obbligatorio in tutti i locali chiusi accessibili al
pubblico e comunque in tutte le occasioni in cui B@ possibile garantire continuativamente il reaimhento
della distanza di sicurezza interpersonale, fatteede eccezioni previste dalle disposizioni vigémambini di
eta infefore a 6 anni, soggetti con disabilita non compatibili con I’uso continuativo della mascherina ¢ soggetti
che interagiscono con i predetti).

= E necessario mettere a disposizione degli uteteigti addetti distributori di soluzioni disinfettaper le mani
da dislocare in piu punti, in particolare vicindiaggressi delle stanze. Si ricorda che i guanti sostituiscono
la corretta igiene delle mani e devono essere aiftequentemente e comunque ogni volta che sicspo o
si danneggiano. | guanti gia utilizzati, una valtaossi, non devono essere riutilizzati e devorseessmaltiti
nei rifiuti indifferenziati.

= Potra essere rilevata la temperatura corporea all’ingresso, impedendo I’accesso in caso di temperatura > 37,5
°C

= Mantenere un registro delle presenze giornaliereaieervare per una durata di 14 giorni, garantehdo
rispetto della normativa in materia di proteziomee dhti personali.

= |e postazioni dedicate al ricevimento degli ut@missono essere dotate di barriere fisiche (esrsthe

= La disposizione dei posti a sedere dovra garaitirgpetto della distanza interpersonale di almé&noetro,
sia frontalmente che lateralmente.

= Garantire la frequente pulizia di tutti gli ambieatcon regolare disinfezione delle superfici tdecaon
maggiore frequenza (es. banchi, tavoli, piani d’appoggio, corrimano, interruttori della luce, pulsanti, maniglie
di porte e finestre, attrezzature, giochi, serigignici, docce, spogliatoi ecc.).

= Favorire il ricambio d’aria negli ambienti interni. In ragione dell’affollamento ¢ del tempo di permanenza
degli occupanti, dovra essere verificata |’efficacia degli impianti al fine di garantire I’adeguatezza delle portate



di aria esterna secondo le normative vigenti. In ogni caso, 1’affollamento deve es®re corréato alle portate
effettive di aria esterna. Per gli impianti di condizioeaio, e obbligatorio, se tecnicamente possibile, escludere
totalmente la funzione di ricircolo dell’aria. In ogni caso vanno rafforzate ulteriormente le misure per il ricambio
d’aria naturale ¢/o attraverso ’impianto, ¢ va garantita la pulizia, ad impianto fermo, dei filtri dell’aria di
ricircolo per mantenere i livelli di filtrazione/rimozioraeleguati. Se tecnicamente possibile, va aumentata la
capacita filtrante del ricircolo, sostituendo i filtri st&inti con filtri di classe superiore, garantendo il
mantenimento delle portate. Nei servizi igienici va mantenuto in funzione continuata 1’estrattore d’aria.

= Per quanto riguarda le misure organizzative e di prevenziondispeper le varie tipologie di attivita (es.
somministrazione di alimenti e bevande, attivita motorigpertiva, attivita formative, conferenze, dibattiti,
spettacoli) si rimanda alle schede tematiche pertinenti.



FORMAZIONE PROFESSIONALE

Le preserti indicazioni si applicano alle attivita formative da readire nei diversi contesti (aula, laboratori e
imprese) compresi gli esami finali (teorici e/o prgfile attivita di verifica, di accompagnamento, tutoraggio
e orientamento in gruppo e individuali tra i quali, a mero titslengplificativo e non esaustivo:

o percorsi di istruzione e formazione professionale anche iralitdiuale, finalizzati al conseguimento di
qualifica e diploma professionale, sia presso le Scuella ébormazione professionale che presso gli Istituti
Professionali Statali in regime di sussidiarieta;

o percorsi di formazione superiore nell'ambito del sistethecativo regionale (ITS, Ifts ecc.);

o percorsi di formazione e attivita di orientamento peimglerimenti e il reinserimento lavorativo degli adulti;
o percorsi di educazione degli adulti e formazione permanente;

o percorsi di formazione regolamentata erogati nell'ambitoistelnsa educativo regionale;

o percorsi di formazione continua erogati nell'ambito deksna educativo regionale;

o percorsi formativi in materia di tutela della salusi@irezza nei luoghi di lavoro ai sensi del D.Lgs. 81/2008;
o percorsi di formazione linguistica e musicale.

Si precisa che per sistema educativo regionale si intende 1’insieme delle attivita nelle quali si articola 1’offerta
formativa regionale, i cui progetti sono stati approvati d@ecreto direttoriale.

= Predisporre una adeguata informazione sulle misure di mrewee adottate dalla singola organizzazione,
comprensibile anche per gli utenti di altra nazionalita.

= Potra essere rilevata la temperatura corporea, impedandgso in aula o alla sedéell’attivita formativa in
caso di temperatura37,5 C.

= Rendere disponibili prodotti igienizzanti gdégiene delle mani per utenti e personale anche in pidi piegli
spazi dedicatll’attivita, in particolareall’entrata e in prossimita dei servizi igienici, e promuoetiutilizzo
frequente.

= Mantenerel’elenco dei soggetti che hanno partecipato alle attivéa yn periodo di 14 giorni, al fine di
consentire alle strutture sanitarie competenthdividuare eventuali contatti.

= Privilegiare, laddove possibile, I’organizzazione delle attivita in gruppi il piti possibile omogenei (es. utenti
frequentanti il medesimo intervento; utenti dellessa azienda) e solo in subordine organizzandtatper
gruppo promiscui.

= Laddove possibile, con particolare riferimento alle esercitazioni pratiche, privilegiare I’utilizzo degli spazi
esterni.

= Gli spazi destinatall’attivita devono essere organizzati in modo da assicurare il mantenimento di almeno 1
metro di separazione tra gli utenti; tale distapaé essere ridotta solo ricorrendo a barrieretfisedeguate a
prevenire il contagio tramite droplet o indossatedmascherina.

= Presso gli Istituti e gli Organismi Formativi tiéol dei percorsi di Istruzione e Formazione Praotesse
(leFP):

= al pari delle scuole secondarie statali, ancheiderendo una trasmissibilita analoga a quella dadjliti, la
mascherina potra essere rimossa se sussistonguiensiecondizioni: rispetto della distanza di alménmetro
in condizioni di staticita; assenza di situaziohe @revedano la possibilita di aerosolizzazione ¢esto) e
situazione epidemiologica di bassa circolazionaleicome definita dalla autorita sanitaria;

= nel caso in cui non sia possibile garantire ilatigiamento fisico prescritto nello svolgimento eedttivita
in condizione di staticita e in tutte le situazionmovimento sara neserio assicurarce ’uso della mascherina
a protezione delle vie respiratorie per tutta laatudelle attivitd e procedere ad una frequenenggdelle
mani con prodotti igienizzanti. Nel caso dei dogedpossibile fare ricorso ad una visiera trasp@eResta
inteso che nelle attivita pratiche dovranno essditezati, se previsti, gli ordinari dispositivii ¢rotezione
individuale associati ai rischi della singola atély

= la postazione del docente deve essere situatarehal2 metri dalla prima fila dei discenti.

= Le medesime disposizioni sull’uso della mascherina indicate per i percorsi di Istruzione e Formazione
Professionale (leFP) sono estese anche agli dodtientanti i diversi percorsi di formazione pesienale
(IFTS, ITS, formazione permanente e continua).

= Dovra essere garantita la regolare pulizia e digiohe degli ambienti, in ogni caso al terminegiiattivita
di un gruppo di utenti, con particolare attenziafie superfici pit frequentemente toccate, ai geigienici e



alle parti canuni (es. aree ristoro, tastiere dei distributotoanatici di bevande e snack).

= Eventuali strumenti e attrezzature dovranno egsdit e disinfettati ad ogni cambio di utente;dgni caso
andra garantita una adeguata disinfezione ad agmidiornata. Qualora la specifica attivita o attEura
preveda 1’utilizzo frequente e condiviso da parte di piu soggetti (a titolo esemplificativo nel caso di cucine
industriali e relative attrezzature specificheyasaecessario procedere alla pulizia e disinfezioeguente
delle mani o dei guanti.

= Favorire il ricambio d’aria negli ambienti interni. In ragione dell’affollamento ¢ del tempo di permanenza

degli occupanti, dovra essere verificata ’efficacia degli impianti al fine di garantire 1’adeguatezza delle portate

di aria esterna secondo le normative vigenti. Ini@gso,l’affollamento deve essere correlato alle portate
effettive di aria esterna. Per gli impianti di caridnamento, € obbligatorio, se tecnicamente pdssib
escludere totalmente la funzioneritiircolo dell’aria. In ogni caso vanno rafforzate ulteriormente le misure

per il ricambio d’aria naturale e/o attraversd’impianto, e va garantita la pulizia, ad impianto fermo, filgi
dell’aria di ricircolo per mantenere i livelli di filtrazi@irimozione adeguati. Se tecnicamente possibile, va
aumentata la capacita filtrante del ricircolo, Bosnhdo i filtri esistenti con filtri di classe seiore, garantendo

il mantenimento delle portate. Nei servizi igieniei mantenuto in funzione continudtestrattore d’aria.

= Per gli allievi in stage presso terzi, si applicé&ndisposizioni/protocolli della struttura/azienogpitante. In
presenza di piu stagisti presso la medesima staléizienda e in attuazione di detti protocolli pagssere
necessario articolare le attivita di stage secondo turni da concordare con I’allievo, il responsabile
dell’azienda/struttura ospitante e/o tutor aziendale.



CINEMA E SPETTACOLI DAL VIVO

Le preserti indicazioni si applicano a sale cinematografiche, teeirchi, teatri tenda, arene e spettacoli in
genere, anche viaggianti.

= Predisporre una adeguata informazione sulle misure dimqzeree, comprensibile anche per i clienti di altra
nazionalita, sia mediante I’ausilio di apposita segnaletica e cartellonistica e/o sistemi audio-video, sia ricorrendo
a eventuale personale addetto, incaricato di monitorprerauovere il rispetto delle misure di prevenzione
facendo anche riferimento al senso di responsabilita del visitatesso.

= Riorganizzare gli spa, per garantire I’accesso in modo ordinato, al fine di evitare assembramenti di persone
e di assicurare il mantenimento di almeno 1 metrsegarazione tra gli utenti, ad eccezione dei corepti
dello stesso nucleo familiare o conviventi o pgrdesone che in base alle disposizioni vigentisiano soggette
al distanziamento interpersonale. Detto aspetaviatfe alla responsabilita individuale. Se possibifanizzare
percorsi separati per ’entrata e per Iuscita.

= Non sono tenuti all’obbligo del distanziamento interpersonale i componenti deksssi nucleo familiare o
conviventi o le persone che in base alle disposizimenti non sono soggette a tali disposizioni.

= Privilegiare, se possibile, ’accesso tramite prenotazione ¢ mantenere ’elenco delle presenze per un periodo
di 14 gg.

= Potra essere rilevata la temperatura corporea, impedendo I’accesso in caso di temperatura > 37,5 °C.

= La postazione dedicata alla reception e alla cpséaessere dotata di barriere fisiche (es. schemm@gni
caso, favorire modalita di pagamento elettroniche.

= E necessario rendere disponibili prodotti per I’igiene delle mani per i clienti e per il personale in piu punti
dell’impianto in particolare nei punti di ingresso.

= | posti a sedere (comprese, se consentite, postagitve di una seduta fisica vera e propria) don@a
prevedere un distanziamento minimo, tra uno spettatore e I’altro, sia frontalmente che lateralmente, di almeno 1
metro. Questa misura non viene applicata per iendemiliari, i conviventi e le persone che in basdke
disposizioni vigenti non sono soggette al distameato interpersonale (detto ultimo aspetto afferiatta
responsabilita individuale). Per questi soggett V& possibilita di sedere accanto, garantendiistanza fra
loro e gli altri spettatori di 1 m, nonché possthibi ridurre il distanziamento sociale di un noetr presenza di
divisori in plexiglass, anche rimovibili, da ind&ak tra un nucleo di spettatori ed un altro.

= L’eventuale interazione tra artisti e pubblico deve garantire il rispetto delle raccomandazigienico-
comportamentali ed in particolare il distanziamemdoartisti e pubblico di almeno 2 metri.

= Per il personale devono essere utilizzati idonspaiitivi di protezione delle vie aeree negli spamidivisi
e/o a contatto con il pubblico.

= Tutti gli spettatori devono indossare la mascherina dall’ingresso fino al raggiungimento del posto (per i
bambini valgono le norme generali) e comunque qgaivolta ci si allontani dallo stesso, inclusmibmento
del deflusso.

= Per spettacoli al chiuso, il numero massimo di spettatori ¢ 200, per quelli all’aperto il numero massimo di
spettatori € 1000, installando le strutture pestizionamento del pubblico nella loro pit ampia ulazione.
Le Regioni e le Province Autonome possono stahilireiverso numero massimo di spettatori in comsizlene
delle dimensioni e delle caratteristiche dei luoghi

= Garantire la frequente pulizia e disinfezione i tyli ambienti, locali e attrazioni, con partieoé attenzione
alle aree comuni e alle superfici toccate con n@ggfrequenza (corrimano, interruttori della lupalsanti
degli ascensori, maniglie di porte e finestre, Jecc.

= Favorire il ricambio d’aria negli ambienti interni. In ragione dell’affollamento ¢ del tempo di permanenza
degli occupanti, dovra essere verificata ’efficacia degli impianti al fine di garantire I’adeguatezza delle portate

di aria esterna secondo le normative vigenti. In ogni caso, 1’affollamento deve essere correlato alle portate
effettive di aria esterna. Per gli impianti di cazidnamento, € obbligatorio, se tecnicamente pdssiscludere
totalmente la funzione di ricircolo dell’aria. In ogni caso vanno rafforzate ulteriormente le misure per il ricambio
d’aria naturale e/o attraverso 1’impianto, e va garantita la pulizia, ad impianto fermo, dei filtri dell’aria di
ricircolo per mantenere i livelli di filtrazionefozione adeguati. Se tecnicamente possibile, veeatata la
capacita filtrante del ricircolo, sostituendo itrfilesistenti con filtri di classe superiore, gdesmo il
mantenimento delle portate. Nei servizi igienici va mantenuto in funzione continuata I’estrattore d’aria.



= Nei guardaroba, gli induenti e oggetti personali devono essere ripogtpjositi sacchetti porta abiti.

= Per eventuale servizio di ristorazione, attendlaispecifica scheda tematica.

PRODUZIONI LIRICHE, SINFONICHE ED ORCHESTRALI E SPETTACOLI MUSICALI

Nel rispetto delle misure di carattere generaleaojportate, le seguenti indicazioni integratiwestituiscono
indirizzi specifici per le produzioni liriche e $amiche e per gli spettacoli musicali. Si precibe,mella fase di
sospensione degli spettacoli, le presenti indicazialgono per le rispettive prove.

= L’entrata ¢ l'uscita dal palco dovra avvenire indossando la mascherina, che pmis&re tolta durante
I’esecuzione della prestazione artistica se sono mantenute le distanze interpersonali, e in maniera ordinata,
mantenendo il distanziamento interpersonale, dggr@sedenza a coloro che dovranno posizionarsi nelle
postazioni piu lontane dall’accesso (in fase di uscita dal palco, si procedera con I’ordine inverso).

= I Professori d’orchestra dovranno mantenere la distanza interpersonale di almeno 1 metro; per gli strumenti a
fiato, la distanza interpersonale minima sara di 1,5 metri; per il Direttore d’orchestra, la distanza minima con la
prima fila dell’orchestra dovra essere di 2 metri. Tali distanze possono esgter solo ricorrendo a barriere
fisiche, anche mobili, adeguate a prevenire il agiat tramite droplet.

= Per gli ottoni, ogni postazione dovra essere psiavidi una vaschetta per la raccolta della condensa
contenente liquido disinfettante.

= | componenti del coro dovranno mantenere una distarterpersonale laterale di almeno 1 metro e @n2e
metri tra le eventuali file del coro e dagli aknggetti presenti sul palco. Tali distanze possessere ridotte
solo ricorrendo a barriere fisiche, anche mobigguate a prevenire il contagio tramite droplet.

= Si dovra evitare I’uso di spogliatoi promiscui e privilegiare ’arrivo in teatro degli orchestrali gia in abito da
esecuzione.

PRODUZIONI TEATRALI

Nel rispetto delle misure di carattere generalgaoiportate, le seguenti indicazioni integratiestituiscono
indirizzi specifici per il personale impegnato egliroduzioni teatrali e coreutiche (artisti, cosgtmtruccatori,
regista, assistenti, produttori, tecnici, etc.)pR&icisa che, nella fase di sospensione deglismmitle presenti
indicazioni valgono per le rispettive prove.

= L’accesso alla struttura che ospita le prove deve avvenire in maniera ordinata, mantenendo il distanziamento
interpersonale; lo stesso distanziamento va gaoaadtiermine delle prove in uscita dalla struttura

= Negli spazi comuni che consentono di accederemaedai degli artisti, al laboratorio sartorialelgedala/area
trucco ed ai locali/aree che ospitangstemi di gestione delle luci e dei suoni, all’ufficio di produzione, etc.
deve essere mantenuto il distanziamento interpatsas individuati passaggi che consentano di esctud
interferenze.

= L’uso promiscuo dei camerini ¢ da evitare salvo assicurare un adeguato distanziamento interpersonale unito
ad una adeguata pulizia delle superfici.

= Il personale (artisti, addetti a lavorazioni presfaboratori di scenotecnica e sartoria, addéigsimento e
disallestimento della scenografia, etc.) deve isatoda mascherina quando 1’attivita non consente il rispetto
del distanziamento interpersonale. Questa misuraviene applicata per i nuclei familiari, i convintee le
persone che in base alle disposizioni vigenti mmmossoggette al distanziamento interpersonaleqdetimo
aspetto afferisce alla responsabilita individuale).

= Per la preparazione degli artisti, trucco e acaineca, si applicano le indicazioni previste peefitari di
riferimento; per la vestizione, 1’operatore e Iattore per il periodo in cui devono mantenere la distanza inferiore
a 1 metro devono indossare una mascherina a protezione delle vie aeree, 1’operatore deve indossare anche i
guanti.

= Gli oggetti eventualmente utilizzati per la sceeaaho essere manipolati dagli attori muniti di guan

= | costumi di scena dovranno essere individuali; poimanno essere condivisi dai singoli artisti @idi essere
stati igienizzati.

PRODUZIONI DI DANZA



Oltre allemisure di carattere generale e a quelle previsteegeoduzioni teatrali, data la specificita deltévita
di danza, si ritiene di precisare ulteriori mispe questa disciplina.

Premesso che le principali misure di prevenzione del contagio (distanziamento, 1’igiene delle mani e delle
superfici e la prevenzione delispersione di droplets tramite 1’utilizzo di mascherine e visiere) sono di difficile
attuazione nella pratica della danza, devono egsese in considerazione anche altre misure dpgastone,
definite dalle singole compagnie e mutuate daiquoiti per gli allenamenti sportivi messi a punter go
sportivo professionista di squadra, a cui la categoria “danzatori” pud considerarsi assimilabile.

In generale, gli allenamenti/spettacoli di una cagmpa di danza si svolgono solitamente in una tsirat
apposita (la sala prove o il palcoscenico) asshiiédaad una palestra.

In particolare, vanno attuate:

= la riduzione del numero totale delle persone (c@sipeventuali accompagnatori) presenti nel sitchan
tramite turni;

= la riorganizzazione delle attivita e la formaziandle stesse, ricorrendo anche a strumenti di gaifeento a
distanza;

= I’obbligo, per i danzatori, quando non direttamente impegnati in allenamento/spettacolo, di mantenere la
distanza di almeno 1 metro tra loro e gli altri @teri presenti e di indossare la mascherina.



PARCHI TEMATICI E DI DIVERTIMENTO

Le preserti indicazioni si applicano a parchi divertimenti permanggitistre) e spettacoli viaggianti (luna park),
parchi tematici, parchi acquatici, parchi avventura, pamtiogici (faunistici, acquatici ecc.) e ad altri eventuali
contesti di intratinimento in cui sia previsto un ruolo interattivo dell’utente con attrezzature e spazi.

= Predisporre una adeguata informazione sulle misure diq®ree, comprensibile anche per i clienti di altra
nazionalita, sia mediante Iausilio di apposita segnaletica e cartellonistica e/o sistemi audio-videoicsarendo

a eventuale personale addetto, incaricato di monitorprerauovere il rispetto delle misure di prevenzione
facendo anche riferimento al senso di responsabilita del visitatesso.

= Garantire, se possibile, un sistema di prenotazione, pagamekéts tie compilazione di modulistica
preferibilmente on line al fine di evitare prevedibili @sbramenti, e nel rispetto della privacy mantenere se
possibile un registro delle presenze per dimata di 14 giorni. Potranno essere valutate I’apertura anticipata
della biglietteria ed una diminuzione della capienza masgeangarantire un minore affollamento in funzione
dell’obbligo di assicurare il distanziamento interpersonale. La postazione dedicata alla cassa, laddove non gia
dotata di barriere fisiche (es. schermi), dovra essenet@lenente adeguata. Prevedere percorsi obbligati di
accesso e uscita dalle aree/attrazioni e, ove possibileficaoelii tornelli o sbarre di ingresso ed uscita per
permetterne 1’apertura senza 1’uso delle mani.

= Potra essere rilevata la temperatura corporea, soprattutto nei parchi dove ¢ previsto 1’afflusso contemporaneo
di molte persone, impedendo I’accesso in caso di temperatura > 37,5 °C.

= E necessario rendedésponibili prodotti per I’igienc delle mani per gli utenti ¢ per il personale in piti punti
delle aree, prevedendo 1’obbligo di utilizzo da parte degli utenti prima dell’accesso ed all’uscita di ogni area,
attrazione, biglietteria, servizi igienici, ecc. Per igharacquatici si ribadiscono le disposizioni gia rese
obbligatorie dalle norme igienico-sanitarie delle piscine

= Riorganizzare gli spazi per garantire I’accesso in modo ordinato, al fine di evitare assembramenti di persone
(anche nelle code di accesso alle singole aree/attrpeiatiassicurare il mantenimento di almeno 1 metro di
separazione tra gli utenti, ad eccezione dei componenti dedisosnucleo familiare o conviventi o per le persone
che in base alle disposizioni vigenti non siano soggette ahdisimento interpersonale. Detto aspetto afferisce
alla responsabilita individuale. Potra essere valutatamhétioa di braccialetti con colori/numerazioni distinti in
base al nucleo familiare, o altre misure di pariceffia. Qualora venga praticata attivita fisica (es. neihpa
avventura) la distanza interpersonale durante I’attivita dovra essere di almeno 2 metri.

= Garantire I’occupazione di eventuali posti a sedere delle attrazioni in modo da favorire il distanziamento
minimo di almeno 1 metro, salvo nuclei familiaGon particolare riferimento alle attrezzature derchi
acquatici, utilizzare gommoni/mezzi galleggiantigali ove possibile; per i gommoni multipli consieme
I"utilizzo a nuclei familiari o conviventi.

= |In considerazione del contesto, tutti i visitatdeivono indossare la mascherina a protezione diellaeree
(per i bambini valgono le norme generali); tale l@ibsi applica anche agli operatori addetti alfevaa a
contatto con il pubblico (in base al tipo di mam&icvolta, sara cura del datore di lavoro dotéaedratori di
specifici dispositivi di protezione individuale)elindicazioni per i visitatori di cui al presentanpo non si
applicano ai parchi acquatici. Si ricorda che irguaon sostituiscono la corretta igiene delle mamievono
essere ricambiati ogni volta che si sporcano ediediti correttamente nei rifiuti indifferenziati.oN devono
essere riutilizzati.

= Garantire la regolare e frequente pulizia e digiiofee delle aree comuni, spogliatoi, cabine, doseeyizi
igienici, e attrazioni etc., comunque associatesfitzione dopo la chiusura al pubblico.

® Favorire il ricambio d’aria negli ambienti interni. In ragione dell’affollamento e del tempo di permanenza
degli occupanti, dovra essereifeata 1’efficacia degli impianti al fine di garantire ’adeguatezza delle portate
di aria esterna secondo le normative vigenti. In ogni caso, I’affollamento deve essere correlato alle portate
effettive di aria esterna. Per gli impianti di cazidnamento, & obbligatorio, se tecnicamente pdssiscludere
totalmente la funzione di ricircolo dell’aria. In ogni caso vanno rafforzate ulteriormente le misure per il ricambio
d’aria naturale e¢/o attraverso 'impianto, ¢ va garantita la pulizia, ad impianto fermo, dei filtri dell’aria di
ricircolo per mantenere i livelli di filtrazionefmozione adeguati. Se tecnicamente possibile, veeatata la
capacita filtrante del ricircolo, sostituendo itrfil esistenti con filtri di classe superiore, gaesmo il
martenimento delle portate. Nei servizi igienici va mantenuto in funzione continuata 1’estrattore d’aria.

= Le attrezzature (es. lettini, sedie a sdraio, gdnilfi mute, audioguide etc.), gli armadietti, esanno
disinfettati ad ogni cambio di persona o nucleoifiane, e comunque ad ogni fine giornata.



= Con paticolare rifermento ai parchi avventusa applicano le linee guida generali secondo Ipafiioni di
legge in materia di impianti sportivi. Prima di oebare i dispositivi di sicurezza (cinghie, casebg.) il cliente
deve disinfettare accuratamente le mani. Le imhuagali sicurezza vanno indossate evitando contattola
cute scoperta, quindi il cliente deve avere ungllesnento idoneo. Particolare attenzione andracdédlialla
pulizia e disinfezione dei caschetti di protezianeoleggio: dopo ogni utilizzo il caschetto, pridi@ssere reso
disponibile per un nuovo noleggio, deve essere tbgg# detersione (con sapone neutro e risciac@uo)
successiva disinfezione con disinfettante PT1 adaltcontatto con la cute (sono indicati prodotbase di
ipoclorito di sodio 0,05% o alcool etilico 70%).dIsinfettante deve essere lasciato agire per uodm®di
almeno 10 minuti.

= Per i servizi di ristorazione, di vendita di oggd€tgs. merchandising/souvenir, bookshop), per exaint
spettacoli nonché per le piscine, aree solariuematsi alle specifiche schede tematiche.



SAGRE E FIERE LOCALI

Le preserti indicazioni si applicano a sagre, fiere e altri everhanifestazioni locali assimilabili.

= Predisporre una adeguata informazione sulle misure diqzieve, comprensibile anche per i clienti di altra
nazionalita, sia mediante I’ausilio di apposita segnaletica ¢ cartellonistica ¢/o sistemi audio-video, sia ricorrendo

a eventuale personale addetto, incaricato di monitorarensupkeere il rispetto delle misure di prevenzione
facendo anche riferimento al senso di responsabilita del visitatesso.

= Riorganizzare gli spazi, anche mediante segnaletica a terra, per consentire I’accesso in modo ordinato e, se del
caso, contingentato, al fine di evitare assembramenti dompers di assicurare il mantenimento di almeno 1
metro di separazione tra gli utenti, ad eccezione dei opergi dello stesso nucleo familiare o conviventi o per
le persone che in base alle disposizioni vigenti non siaggeste al distanziamento interpersonale. Detto aspetto
afferisce alla responsabilita individuale. Se possibile organizzare percorsi separati per ’entrata e per 1’uscita.

= Potra essere rilevata la tengera corporea, impedendo I’accesso in caso di temperatura > 37,5 °C.

= Negli spazi espositivi specificatamente dedicati alémifestazioni fieristiche (sia ambienti chiusi, sierip,

la postazione dedicata alla reception e alla cassa pexeekstata di barriere fisiche (es. schermi); in ogni caso,
favorire modalita di pagamento elettronico e gestione delleofaeioni online, e se possibile mantenere un
registro delle presenze per una durata di 14 giorni.

= E necessario rendere disponibili prodottiigfisttanti per i clienti ¢ per il personale in piti punti dell’impianto,
in particolare nei punti di ingresso e di pagamento.

= Nel caso di acquisti con scelta in autonomia e manipolaziehprddotto da parte del cliente, dovra essere
resa obbligatoria la disinfezione delle mani prima della paazione della merce. In alternativa, dovranno
essere messi a disposizione della clientela guanti monousdizigare obbligatoriamente.

= Se presenti, eventuali posti a sedere dovranno prevedere unzidistanto minimo tra le sedute di almeno un
metro o tale da garantire il mantenimento della distanegpetsonale di almeno un metro.

= In considerazione del contesto, tutti i visitatori devampssare la mascherina a protezione delle vie aeree
(per i bambini valgono le norme generali); tale obbligo si appéinche agli operatori addetti alle attivita a
contatto con il pubblico.

= Garantire la frequente pulizia e disinfezione di tutti @hbienti, attrezzature e locali, con particolare
attenzione alle aree comuni e alle superfici toccate cguyime frequenza (corrimano, interruttori della luce,
pulsanti degli ascensori, maniglie di porte e finestre,)ec

= Favorire il ricambio d’aria negli ambienti interni. In ragione dell’affollamento ¢ del tempo di permanenza

degli occupanti, dovra essere verificata ’efficacia degli impianti al fine di garantire I’adeguatezza delle portate

di aria esterna secondo le normative vigenti. In ogni caso, I’affollamento deve essere correlato alle portate
effettive di aria esterna. Per gli impianti di condizamento, & obbligatorio, se tecnicamente possibile, escludere
totalmente la funzione di ricircolo dell’aria. In ogni caso vanno rafforzate ulteriormente le misure per il ricambio

d’aria naturale e/o attraverso I'impianto, e va garantita la pulizia, ad impianto fermo, dei filtri dell’aria di
ricircolo per mantenere i livelli di filtrazione/rimoziorseleguati. Se tecnicamente possibile, va aumentata la
capacita filtrante del ricircolo, sostituendo i filtrsistenti con filtri di classe superiore, garantendo il
mantenimento delle portate. Nei servizi igienici va mantenuto in funzione continuata 1’estrattore d’aria.

= Per eventuali ulteriori servizi erogati all’interno di tali contesti (es. bar, ristorazione) attenersi alla relativa
scheda tematica specifica.



STRUTTURE TERMAL | E CENTRI BENESSERE

Le presenti indicazioni si applicano alle strutture termali e ai centri benessere, anche inseriti all’interno di

strutture ricettive, e alle diverse attivita pratidain tali strutture (collettive e individuali) cpli: fangoterapia,
fango-balneoterapia, balneoterapia (vasca singghésana), irrigazioni vaginali, cicli di cura dallsordita
rinogena (insufflazioni), prestazioni idrotermaivalte a pazienti affetti da vasculopatie perifeg¢ cure
inalatorie (inalazioni, nebulizzazioni, aerosolnfages), terapia idropinica, cicli di cura dellabiiigazione
neuromotoria e della rieducazione motoria del nestole della riabilitazione della funzione respirato
prestazioni di antroterapia (grotte e stufe), aranti accessori (massoterapia, idromassaggioasaagno
turco).

Prima della riapertura dei centri e dell’erogazione delle prestazioni termali, ¢ necessario eseguire adeguate opere

di prevenzione e controllo del rischio di contanzioae del sistema idrico (es. contaminazione dadregjja).

Le presenti indicazioni vanno integrate, in fungafello specifico contesto, con quelle relative plkcine, alle
strutture ricettive e ai servizi alla persona.

INDICA ZIONI DI CARATTERE GENERALE

= Garantire un’adeguata informazione e sensibilizzazione degli utenti sulle misure igieniche e comportamentali

utili a contenere la trasmissione del&-CoV-2, anche facendo appello al senso di resdita individuale,

e coinvolgendo, se presenti, il Direttore Sanitagio il Medico Termalista. | messaggi devono essere
comprensibili ad eventuali utenti di altra nazidgtdaé possono essere veicolati attraverso appesifaaletica e
cartellonistica, consegna di informative, promoei@rinforzo del rispetto delle misure igienichepdate del
personale addetto.

® Prima dell’accesso alle strutture termali o centri benessere, potra essere rilevata la temperatura corporea,
impedendo I’accesso in caso di temperatura > 37,5 °C. Per i pazienti, la misurazione viene effettuata nel corso
della visita medica di accettazione.

= Redigere un programma il piu possibile pianificatelle attivita per prevenire eventuali condizioni d
aggregazioni e regolamentare i flussi negli spamuni, di attesa e nelle varie aree del centrofgagrire il
rispetto del distanziamento interpersonale di alm&nmetro (ad eccezione delle persone che in biése a
disposizioni vigenti non siano soggette al distam@nto interpersonale; detto ultimo aspetto afterialla
responsbilita individuale). Se possibile prevedere percorsi divisi per ’ingresso e I’uscita.

= Privilegiare 1’accesso alle strutture e ai singoli servizi tramite prenotazione ¢ mantenere 1’elenco delle presenze
per un periodo di 14 giorni.

= Dotare I’impianto/struttura di dispenser con prodotti igienizzanpier 'igiene delle mani dei
frequentatori/clienti/ospiti in punti ben visibili all’entrata e in aree strategiche per favorirne I’utilizzo,
prevedendo I’obbligo di frizionarsi le mani all’ingresso. E consentita la messa a disposizione, possibilmente i
piu copie, di riviste, quotidiani ¢ materiale informativo a favore dell’utenza per un uso comune, da consultare
previa igienizzazione delle mani.

= La postazione dedicata alla cassa e alla receptiinessere dotata di barriere fisiche (es. scheimi)
alternativa il personale deve indossare la mastaeriavere a disposizione prodotti igienizzantilgenani. In
ogni caso, favorire modalita di pagamento elettroniche, eventualmente in fase di prenotazione. L’addetto al
servizio di ricevimento deve provvedere, alla fihn@gni turno di lavoro, alla pulizia del pianoldioro e delle
attrezzature check-in e check-out ove possibile.

= Gli ospiti devono sempre indossare la mascherifia aeee comuni al chiuso, mentre il personalenaitte
all’utilizzo della mascherina sempre in presenza dei clienti e comunque in ogni circostanza in cui non sia
possibile garantire la distanza interpersonaldrdeno un metro.

= Organizzare gli spazi e le attivita nelle aree $ipog e docce in modo da assicurare le distanzérdeno 1
metro (ad esempio prevedere postazioni d’uso alternate o separate da apposite barriere). In tutti gli spogliatoi o
negli spazi dedicati al cambio, gli indumenti e etjigoersonali devono essere riposti dentro ladpessonale,
anche qualora depositati negli appositi armadietti; si raccomanda di non consentire 1’uso promiscuo degli
armadietti e di mettere a disposizione sacchettriperre i propri effetti personali.

= Per i servizi termali che lo richiedono in base albrmative vigenti, in sede di visita medica dingssione
alle cure, porre particolare attenzione ad eveatsiatomatologia sospetta per COVID-19. Per léevisiediche

¢ le visite specialistiche eventualmente effettuate all’interno delle strutture termali si rimanda alle indicazioni
per ’erogazione in sicurezza delle prestazioni sanitarie.



= Regdamentare la disposizione delle attrezzature (sediraio, lettino) attraverso percorsi dedicati iodm
da garantire la distanza di almeno 1,5 metri tratieezzature e favorire un distanziamento intepeale di
almeno 1 metro tra persone non appartenenti aksstnucleo familiare o conviventi. Le attrezzattaeno
disinfettate ad ogni cambio di persona o nuclealfara. In ogni caso, la disinfezione deve essamugtita ad
ogni fine giornata.

= Evitare ’uso promiscuo di oggetti e biancheria: I’utente dovra accedere al servizio munito di tutto I’occorrente,
preferibilmente fornito dalla stessa struttura. foée le attivita nei divei contesti prevedere sempre 1’utilizzo
del telo personale per le sedute.

= Dovra essere perseguito il maggiore distanziameossibile tra eventuali ombrelloni previsti pesdlarium

e per le distese dedicate e, comunque, nel risgettbmite minimo di distanza tra ombrelloni defitessa fila

e tra file che garantisca una superficie minimambirellone di 10 mg paletto. In caso di utilizzo di altri sistemi
di ombreggio andranno comunque garantite aree skamfiiamento equivalenti a quelle garantite dal
posizionamento degli ombrelloni.

= Si rammentano le consuete norme di sicurezza aeniacqua di piscina e nel centro benessere coose
prima di ogni trattamento alla persona: prima diae provvedere ad una accurata doccia saponatetauil
corpo.

= Regolare e frequente pulizia e disinfezione detkeacomuni, spogliatoi, cabine, docce, servizirigie
attrezzature (sdraio, sedie, lettini, incluse aiegure galleggianti), con particolare attenziodeoggetti e
superfici toccate con piu frequenza (es. manigiierruttori, corrimano, etc.).

= Provvedere ad adeguata formazione del persondéesieittura.

= Per le attivita di ristorazione si rimanda allaesta tematica specifica. Non & consentito comuriquaasumo
di alimenti negli ambienti termali o del centro besere che non consentano un servizio corrispoadeello
previsto per le attivita di ristorazione.

= Favorire il ricambio d’aria negli ambienti interni. In ragione dell’affollamento e del tempo di permanenza
degli occupati, dovra essere verificata I’efficacia degli impianti al fine di garantire ’adeguatezza delle portate
di aria esterna secondo le normative vigenti. In ogni caso, I’affollamento deve essere correlato alle portate
effettive di aria esterna. Per gli impianti di caridnamento, € obbligatorio, se tecnicamente pdssiscludere
totalmente la funzione di ricircolo dell’aria. In ogni caso vanno rafforzate ulteriormente le misure per il ricambio
d’aria naturale ¢/o attraverso 'impianto, ¢ va garantita la pulizia, ad impianto fermo, dei filtri dell’aria di
ricircolo per mantenere i livelli di filtrazionefmozione adeguati. Se tecnicamente possibile, veeatata la
capacita filtrante del ricircolo, sostituendo itrfil esistenti con filtri di classe superiore, gaeauo il
mantenimento delle portate. Nei servizi igienici va mantenuto in funzione continuata ’estrattore d’aria.

TRATTAMENT | ALLA PER SONA (es. fango-balneoterapia, massoterapia)

= L’operatore e il cliente, per tutto il tempo in cui, per ’espletamento della prestazione, devono mantenere una
distanza inferiore a 1 metro devono indossare, edifsiimente con lo specifico servizio, una masafeera
protezione delle vie aeree (fatti salvi, per I’operatore, eventuali dispositivi di protezione individuale aggiuntivi
associati a rischi specifici propri della mansionie) particolare per i servizi che richiedono uriat@hza
ravvicinata, I’operatore deve indossare la visiera protettiva e mascherina FFP2 senza valvola.

* L’operatore deve procedere ad una frequente igiene delle mani e comunque sempre @id@po ogni servizio
reso al cliente; per ogni servizio deve utilizzeaenici/grembiuli possibilmente monouso. | guantiate essere
diversificati fra quelli utilizzati nel trattamentta quelli usualmente utilizzati nel contesto amtzite.

* E’ consentito praticare massaggi senza guanti, purché 1’operatore prima e dopo ogni cliente proceda al
lavaggio e alla disinfezione delle mani e dell’avambraccio e comunque, durante il massaggio, non si tocchi mai
Vviso, naso, bocca e occhi. Tale raccomandaziomearathe in caso di utilizzo di guanti monouso.

* Per tutti i trattamenti personali e comunque per la fangoterapia ¢ raccomandato 1’uso di teli monouso. I lettini,
cosi come le superfici ed eventuali oggetti non ouso, devono essere puliti e disinfettati al teemdtel
trattamento.

* La stanza/ambiente adibito al trattamento deveress uso singolo o comunque del nucleo familiaceé o
conviventi che accedono al servizio (ad eccezioeetm@ttamenti inalatori, di cui ai punti seguentie
stanze/ambienti ad uso collettivo devono comuncasere di dimensioni tali da garantire il mantenitaen
costante della distanza interpersonale di almemetto sia tra i clienti che tra il personale duestntte le attivita
erogate.



* Tra un trattamento ¢ I’altro, areare i locali, garantire pulizia e disinfezione di superfici e ambienti, con
particolare attenzione a quelle toccate con magdiequenza (es. maniglie, interruttori, corrimaeta, ).

* |l cliente deve utilizzare mascherina a protezidele vie aeree durante il trattamento (tranneargdiccia di
annettamento e nel caso di applicazione del fanfwiso) e provvedere a corretta igiene delle npima di
accedere e al termine del trattamento.

PISCINE TERMALI

= Prevedere piano di contingentamento degli acciegpiacine con particolare attenzione agli ambiemérni
e agli spazi chiusi. Prevedere, dove possibilecqrsi obbligati di accesso e uscita dalle piscirdakge aree
verdi per favorire il distanziamento.

= La densita di affollamento in vasca é calcolata @ornindice di 7 mq di superficie di acqua a perspeale
piscine dove le dimensioni e le regole dell’impianto consentono 1’attivita natatoria; qualora non sia consentita
I"attivita natatoria, ¢ sufficiente calcolare un indice di 4 mq di superficie di acqua a persona. Il gestore pertanto
¢ tenuto, in ragione delle aree a disposizione, a calcolare e a gestire le entrate dei frequentatori nell’impianto.

= Favorire le piscine esterne per le attivita collettive (es. acquabike, acquagym) e limitare 1’utilizzo di spazi
interni. Durante le attivita collettive, limitaré numero di partecipanti al fine di garantire ik@dinziamento
interpersonale di almeno 2 metri, con particolateraione a quelle che prevedono attivita fisiaaipiensa.
Negli ambienti interni, attendere almeno 1 ora tra un’attivita collettiva e la seguente, arieggiando adeginente
il locale.

= Le vasche o le zone idromassaggio che non possspeitare le superfici di acqua per persona corperato
precedente dovranno essere utilizzate da un sojoante, fatta eccezione per appartenenti allo stessleo
familiare o conviventi, persone che occupano lassteamera o che in base alle disposizioni vigemtisiano
soggetti al distanziamento interpersonale. Detimol aspetto afferisce alla responsabilita indiaidu

= L attivita di idrokinesiterapia deve essere effetiugianto pit possibile in vasche dedicate, che gitamo
all’operatore di indicare i movimenti al paziente rimanendo fuori dall’acqua, ad eccezione dei casi in cui la
presenza dell’operatore in acqua sia indispensabile (es. assistenza ad un pazienteildjsalm tal caso, se
possibile, I’operatore e il cliente devono indossare la mascherina per la protezione delle vie respiratorie. Al
termine di ogni seduta, eventuali strumenti devessere disinfettati.

= Ove previsto, mantenere la concentrazione di ditianfite nell'acqua, nei limiti raccomandati e mgbetto
delle norme e degli standard internazionali, pibfienente nei limiti superiori della portata. Int@inativa,
attivare i trattamenti fisici dimiti superiori della portata o il massimo ricambio dell’acqua in vasca sulla base
della portata massima della captazione.

CENTRI BENESSERE

= Prevedere il contingentamento degli accessi nailiigeer mantenere il distanziamento interpersomle
almeno 2 metri in tutti gli ambienti chiusi, salgibappartenenti allo stesso nucleo familiare, ¢oenti, persone
che occupano la stessa camera o che in base gfiesd@ioni vigenti non siano soggetti al distanzato
interpersonale. Detto ultimo aspetto afferisce mponsabilita individuale.

= Inibire I’accesso ad ambienti altamente caldo-umidi (es. bagno turco). Potra essere consentito ’accesso a tali
strutture solo mediante prenotazione con uso asolugurché sia garantita aerazione, pulizia endiesiione
prima di ogni ulteriore utilizzo. Diversamente, ¢ consentito 1’utilizzo della sauna con caldo a secco e temperatura
regolata in modo da essere sempre compresa tr@®@0% dovra essere previsto un accesso alla saunaneon
numerosita proporzionata alla superficie, assiawahdistanziamento interpersonale di almeno utronda
sauna dovra essere sottoposta a ricambio d’aria naturale prima di ogni turno evitando il ricircolo dell’aria; la
sauna inoltre dovra essere soggetta a puliziaiefezsone prima di ogni turno.

= Per i clienti, uso della mascherina obbligatoribeneone interne di attesa e comunque secondaliearioni
esposte dalla struttura.

TRATTAMENTI INALATORI

= Relativamente alle terapie inalatorie ricomprese hEA, finalizzate al trattamento di patologie
otorinolaringoiatriche e respiratorie e che siandividuali, gli stabilimenti dovranno garantire,trel ad
un’anamnesi molto accurata e specifica relativamente alla presenza di sintomi COVID-19 correlati ed eventuali
contatti noti con casi di COVID-19, le seguenti unes



o tutte le terapie siano effettuate nel rispetto delle distanze interpersonali (da garantire anche con I’occupazione
aterna delle pstazioni).

o le postazioni vengano sanificate accuratamente tra I’erogazione della prestazione a un paziente e il ssoa®
definendo protocolli di verifica dell’efficacia della sanificazione.

o1 locali devono essere dotati di efficiente ricambio d’aria, come previsto dalla vigente normativa e dalle
indicazioni in materiaell’ISS, al fine di garantire sia la circolazione dell’aria che gli opportuni ricambi.

= Sono inibiti i trattamenti inalatori in forma collettiva, I’antroterapia in stufa o grotta, le inalazioni a getto di
vapore, a meno che lo stabilimento disponga digaisni singole isolate e si provveda alla sanificag
completa dell’ambiente fra un paziente e il successivo.



PROFESSIONI DELLA MONTAGNA (guide alpine e maestri di sci) e
GUIDE TURISTICHE

PROFESSIONI DELLA MONTAGNA (guide alpine e maestri di sci)
= Prima dell’inizio delle attivita giornaliere i partecipanti ai corsi di abilitazione tecnica all’esercizio della
professone ed aggiornamento professionale potra essere rilevat@aperatura.

= Predisporre una adeguata informazione sulle misure di prevenziomprensibile anche per gli utenti di altra
nazionalita.

= Svolgimento dell’attivita con piccoli gruppi di partecipanti.
= Lavaggio o disinfezione frequente delle mani.
= Divieto di scambio di cibo e bevande.

= Redigere un programma delle attivita il piu gib#e pianificato ovvero con prenotazione; mantenere ’elenco
delle presenze per un periodo di 14 giorni.

= Divieto di scambio di abbigliamento ed attrezzati@® imbragatura, casco, picozza, maschera, diccitia
bastoncini).

= Divieto di scambio di dispositivi accessori di giezza utilizzati (radio, attrezzatura ARVA, scia@)n
= Uso di magnesite liquida a base alcoolica nellarapicate.

= Disinfezione delle attrezzature secondo le indmaizilei costruttori.

= Rispetto del distanziamento interpersonale di abrdtre metri e del divieto di assembramento.
GUIDE TURISTICHE

Nel rispetto delle misure di carattere generale Meisei, archivi e biblioteche, si riportano le segfiie
indicazioni integrative specifiche.

= Uso mascherina per guida e per i partecipanti.

® Ricorso frequente all’igiene delle mani.

= Rispetto delle regole di distanziamento e del divié assembramento.

= Predisporre una adeguata informazione sulle tetteisure di prevenzione da adottare.

= Redigere un programma delle attivita il piu po#sipianificato ovvero con prenotazione; mantenere ’elenco
delle presenze per un periodo di 14 giorni.

®= Organizzare ’attivita con piccoli gruppi di partecipanti.

= Eventuali audioguide o supporti informativi potranessere utilizzati solo se adeguatamente disatifestk
termine di ogni utilizzo.

= Favorire I’utilizzo di dispositivi personali per la fruizione delle informazioni.

= La disponibilita di depliant e altro informativo cartaceo ¢ subordinato all’invio on line ai partecipanti prima
dell’avvio dell’iniziativa turistica.



CONGRESSI E GRANDI EVENTI FIERISTICI

Le preserti indicazioni si applicano a: convegni, congressi, graneng fieristici, convention aziendali ed
eventi ad essi assimilabili.

Tali indicazioni vanno integrate, in funzione dello specificntesto, con quelle relative alla ristorazione (con
particolare riferimento alle modalita di somministcae a buffet).

= Il numero massimo dei partecipanti all’evento dovra essere valutato dagli organizzatori in base alla capienza
degli spazi idividuati, per poter ridurre I’affollamento ¢ assicurare il distanziamento interpersonale.

= Riorganizzare gli spazi, per garantire 1’accesso in modo ordinato, al fine di evitare assembramenti di persone

e di assicurare il mantenimento di almeno 1 metro di sejpakatra gli utenti, ad eccezione delle persone che
in base alle disposizioni vigenti non siano soggette tmiisamento interpersonale. Detto aspetto afferidae al
responsabilita individuale. Se possibile organizzare percorsi separati per I’entrata e per I’uscita.

= Predisporre una adeguata informazione sulle misure dimzire, comprensibile anche per i clienti di altra
nazionalita, sia mediante I’ausilio di apposita segnaletica ¢ cartellonistica e/o sistemi audio-video, sia ricorrendo

a eventuale personale addetto, incaricato di monitorareraypvere il rispetto delle misure di prevenzione
facendo anche riferimento al senso di responsabilita del vistatesso.

= Promuovere I'utilizzo di tecnologie digitali al fine di automatizzare i processi organizzativi e partecipativi (es.
sistema di prenotazione, pagamento tickets, compilaziomediulistica, stampa di sistemi di riconoscimento,
sistema di registrazione degli ingressi, effettuagidntest valutativi e di gradimento, consegna attestati di
partecipazione) al fine di evitare prevedibili assembramentel rispetto della privacy mantenere un registro
delle presenze per una durata di 14 giorni. La postaziatfieade alla segreteria e accoglienza, laddove non gia
dotata di barriere fisiagh(es. schermi), dovra essere eventualmente adeguata. Consentire 1’accesso solo agli
utenti correttamente registrati.

= Potra essere rilevata la temperatura corporea, impedendo I’accesso in caso di temperatura > 37,5 °C.
= Nei guardaroba, gli indumenti e oggetti personali devono esperti in appositi sacchetti porta abiti.

= E necessario rendere disponibili prodotti per I’igiene delle mani per gli utenti e per il personale in piti punti
delle aree (es. biglietteria, sale, aule, serviangii, etc.), e pmwuoverne I'utilizzo frequente.

= Nelle sale convegno, garantire I’occupazione dei posti a sedere in modo da favorire il distanziamento minimo

di almeno 1 metro; tale distanza pud essere ridotta saoeiwo a barriere fisiche adeguate a prevenire il
contagio tramite droplet. Il tavolo dei relatori e il podio feepresentazioni dovranno essere riorganizzati in
modo da consentire una distanza di sicurezza che consenta a relatori/moderatori di intervenire senza 'uso della
mascherina.

= | dispositivi e le attrezzature a disposizione di relatmaderatori e uditori (es. microfoni, tastiere, mouse,
puntatori laser, etc) devono essere disinfettati primautigtizo iniziale verificando che siano disconnessi dal
collegamento elettrico. Successivamente devono esseedtida possibili contaminazioni da una pellicola per
uso alimentare o clinico da sostituire possibilmente ad atijizzatore.

= Tutti gli uditori e il personale addetto all’assistenza (es. personale dedicato all’accettazione, personale tecnico,

tutor d’aula), considerata la condivisione prolungata del medesimo ambiente, dovranno indossare la mascherina

a protezione delle vie respiratorie per tutta la dutetl attivitd e procedere ad una frequente igiene delle mani
con soluzioni igienizzanti.

= Nelle aree poster, riorganizzare gli spazi in modo da fadriispetto del distanziamento interpersonale,

valutando il contingentamento degli accessi, e promuovere [&oinei in remoto del materiale da parte dei

partecipanti. Eventuali materiali informativi e sdiéoi potranno essere resi disponibili preferibilmente in

espositori con modalita self-service (cui il visitatooeedle previa igienizzazione delle mani) o ricorrendo a
sistemi digitali.

= Nelle aree espositive, riorganizzare gli spazi trarée @ei singoli espositori in modo da favorire il rispetto
del distanziamento interpersonale, valutando il contiregeento degli accessi ai singoli stand. Eventuali
materiali informativi, promozionali, gadget potranno esseredigpionibili preferibilmente in espositori con
modalita self-service (cui il visitatore accede pregianizzazione delle mani) o ricorrendo a sistemi digitali

= Dovra essere garantita la regolare pulizia e disinfeziegé ambienti, in ogni caso al termine di ogni attivita
di un gruppo di utenti, con particolare attenzione alle supgificirequentemente toccate, ai servizi igienici e
alle parti comuni (es. aree ristoro, tastiere deiibistori automatici di bevande e snack).



= Favorire il ricambio d’aria negli ambienti interni. In ragione dell’affollamento e del tempo di permanenza

degli occupanti, dovra essere verificata I’efficacia degli impianti al fine di garantire I’adeguatezza delle portate

di aria esterna secondo le normative vigenti. In ogni caso, 1’affollamento deve essere corfato alle portate
effettive di aria esterna. Per gli impianti di condizioeato, & obbligatorio, se tecnicamente possibile, escludere
totalmente la funzione di ricircolo dell’aria. In ogni caso vanno rafforzate ulteriormente le misure per il ricambio
d’aria naturale e/o attraverso 1’impianto, e va garantita la pulizia, ad impianto fermo, dei filtri dell’aria di
ricircolo per mantenere i livelli di filtrazione/rimozioraeleguati. Se tecnicamente possibile, va aumentata la
capacita filtrante del ricircolo, sostituendo i filtriigenti con filtri di classe superiore, garantendo il
mantenimento delle portate. Nei servizi igienici va mantenuto in funzione continuata I’estrattore d’aria.



SALE SLOT, SALE GIOCHI, SALE BINGO E SALE SCOMMESSE

Le preserti indicazioni si applicano a sale slot, sale giochi, salgdie sale scommesse; per quanto riguarda
attivita complementari (e. ristorazione) si fa rifieento ai protocolli specifici.

= Predisporre una adeguata informazione sulle misure di priewenzomprensibile anche per i clienti di altra
nazionalita, sia mediante I’ausilio di apposita segnaletica ¢ cartellonistica ¢/o sistemi audio-video, sia ricorrendo

a eventuale personale addetto, incaricato di monitorprerauovere il rispetto delle misure di prevenzione
facendo anche riferimento al senso di responsabilita del vistatesso.

= Potra essere rilevata la temperatura corporea, impedendo I’accesso in caso di temperatura > 37,5 °C.

= Riorganizzare gli spazi e la dislocazione delleaappchiature (giochi, terminali ed apparecchi VLWR,
tavoli del bingo, ecc.) per garantire ’accesso in modo ordinato, al fine di evitare assembramenti di persone ¢ di

assicurare il mantenimento di almeno 1 metro dasgpone tra gli utenti, ad eccezione delle persiee in
base alle disposizioni vigenti, non siano soggattistanziamento interpersonale; detto ultimo aspdferisce
alla responsabilita individuale. In caso di presedzminori che necessitano di accompagnamentoeatins
I’accesso a un solo accompagnatore per bambino. Se possibile organizzare percorsi separati per ’entrata ¢ per

["uscita.

= Il gestore é tenuto, in ragione delle aree a digmoe, a calcolare e a gestire le entrate dentilia tutte le
aree (comprese le aree distributori di bevandeseéck, aree fumatori, ecc.) per evitare assembiinceme
indicato al punto precedente.

= Laddove possibile, privilegiare ’utilizzo degli spazi esterni (giardini, terrazze, plateatici), sempre nel rispetto
del distanziamento di aimeno 1 metro.

= |l personale di servizio deve utilizzare la masufee deve procedere ad una frequente igienizzeaiefie
mani.

= La postazione dedicata alla cassa puo essere diotzaariere fisiche (es. schermi); in alternativaersonale
deve indossare la mascherina e avere a disposig&ngienizzante per le mani. In ogni caso, favwmodalita
di pagamento elettroniche.

= Dotare il locale di dispenser con soluzioni igienizzanti per 1’igiene delle mani dei clienti in punti ben visibili
all’entrata, prevedendo 1’obbligo di frizionarsi le mani gia in entrata. Altresi prevedere la collocazione di
dispenser in vari punti del locale in modo da favorire da parte dei frequentatori I’igiene delle mani prima
dell’utilizzo di ogni gioco/attrezzatura.

= | clienti dovranno indossare la mascherina negli ambienti al chiuso e all’esterno tutte le volte che non &
possibile rispettare la distanza interpersonale metro.

= Periodicamente (almeno ogni ora), € necessaricuaase pulizia e disinfezione delle superfici digichi a
contatto con le mani (pulsantiere, maniglie, ecc).

= Le apparecchiature che non possono essere puliginéettate non devono essere usate. Non possuasia
essere usati i giochi a uso collettivo in cui nenpossibile il distanziamento interpersonale diezio 1 metro.

= Favorire il ricambio d’aria negli ambienti interni. In ragione dell’affollamento e del tempo di permanenza
degli occupanti, dovra essere verificata I’efficacia degli impianti al fine di garantire 1’adeguatezza delle portate
di aria esterna secondo le normative vigenti. In ogni caso, 1’affollamento deve essere correlato alle portate
effettive di aria esterna. Per gli impianti di cazidnamento, € obbligatorio, se tecnicamente pdssiscludere
totalmente la funzione dicircolo dell’aria. In ogni caso vanno rafforzate ulteriormente le misure per il ricambio
d’aria naturale e/o attraverso 1’impianto, e va garantita la pulizia, ad impianto fermo, dei filtri dell’aria di
ricircolo per mantenere i livelli di filtrazionefriozione adeguati. Se tecnicamente possibile, veatata la
capacita filtrante del ricircolo, sostituendo itrfilesistenti con filtri di classe superiore, gaesmo il
mantenimento delle portate. Nei servizi igienicimantenuto in funzione continudtastrattore d’aria.



DISCOTECHE

Le presenti indicazioni si applicano alle discoteche e ad altri locali assimilabili destinati all’intrattenimento (in
paticolar modo serale e notturno). Per eventuali servizi dempntari (es. ristorazione, produzioni musicali,
spettacoli, etc.) attenersi alle specifiche sched®tiche.

= Predisporre una adeguata informazione sulle midiyseevenzione, comprensibile anche per i cliengltta
nazionalita, sia mediante Iausilio di apposita segnaletica ¢ cartellonistica e/o sistemi audio-video, sia rieoido
a eventuale personale addetto, incaricato di ma@rgoe promuovere il rispetto delle misure di preene
facendo anche riferimento al senso di responsaluiét visitatore stesso.

= Riorganizzare Ij spazi, per garantire I’accesso in modo ordinato, al fine di evitare assembramenti di persone.

Al solo fine di definire la capienza massima dedlie, garantire almeno 1 metro tra gli utenti eealm2 metri
tra gli utenti che accedono alla pista dalda$e possibile organizzare percorsi separati per 1’entrata e per

I’uscita.

= Prevedere un numero di addetti alla sorveglianzarispetto del distanziamento interpersonale adegua
rispetto alla capienza del locale, come sopra lgtabA tal fine si ppmuove 1’utilizzo di contapersone per
monitorare gli accessi.

= Garantire, se possibile, un sistema di prenotazigagamento tickets e compilazione di modulistica
preferibilmente on line al fine di evitare prevetiiassembramenti, e nel rispetto della privacy teasre se
possibile un registro delle presenze per una dulictd giorni.

= Potra essere rilevata la temperatura corporea, impedendo I’accesso in caso di temperatura > 37,5 °C.

= La postazione dedicata alla cassa, laddove nordafidgta di barriere fisiche (es. schermi), dovreeess
eventualmente adeguata. In ogni caso, favorire htadh pagamento elettroniche.

= Nei guardaroba, gli indumenti e oggetti personaliaho essere riposti in appositi sacchetti porit ab

= E necessario rendere dispiitii prodotti per I’igienc delle mani per gli utenti ¢ per il personale in piti punti
delle aree, prevedendo 1’obbligo di utilizzo da parte degli utenti prima dell’accesso ed all’uscita di ogni area
dedicata al ballo, alla ristorazione, ai servizegci, ecc.

= Con riferimento all’attivita del ballo, tale attivita in questa fase puo essere consentita esclusivamente negli
spazi esterni (es. giardini, terrazze, etc.).

= Gli utenti dovranno indossare la mascherina negli ambienti al chiuso e all’esterno tutte le volte che non e
possibile rispettare la distanza interpersonalke mitro. Il personale di servizio deve utilizzeaerlascherina e
deve procedere ad una frequente igienizzazione delhi.

= Nel rispetto delle indicazioni generali contenutellan scheda dedicata alla ristorazione, nel cadke de
discoteche non e consentita la consumazione dineval banco. Inoltre, la somministrazione delleapele
puo avvenire esclusivamente qualora sia possibsigicarare il mantenimento rigoroso della distanza
interpersonale di almeno 1 metro tra i clienti, dbgranno accedere al banco in modalita ordinate del caso,
contingentata.

= | tavoli e le sedute devono essere disposti in mi@assicurare il mantenimento di almeno 1 metro di
separazione tra i clienti, ad eccezione delle persihe in base alle disposizioni vigenti non siaoggetti al
distanziamento interpersonale. Detto ultimo aspeftierisce alla responsabilita individuale. Talstahza puo
essere ridotta solo ricorrendo a barriere fisicaé diversi tavoli adeguate a prevenire il contetgamite droplet.

= Ogni oggetto fornito agli utenti (es. apribottigligecchielli per il ghiaccio, etc.), dovra essei@ndettato
prima della consegna.

= Favorire il ricambio d’aria negli ambienti interni. In ragione dell’affollamento ¢ del tempo di permanenza
degli occupanti, dovra essere verificata I’efficacia degli impianti al fine di garantire 1’adeguatezza delle portate
di aria esterna secondo le normative vigenti. In ogni caso, I’affollamento deve essere correlato alle portate
effettive di aria esterna. Per gli impianti di canidnamento, e obbligatorio, se tecnicamente pdssiscludere
totalmente la funzione di ricircolo dell’aria. In ogni caso vanno rafforzate ulteriormente le misure per il ricambio
d’aria naturale e/o attraverso I'impianto, e va garantita la pulizia, ad impianto fermo, dei filtri dell’aria di



ricircolo permantenere i livelli di filtrazione/rimozione adegué&e tecnicamente possibile, va aumentata la
capacita filtrante del ricircolo, sostituendo itrfil esistenti con filtri di classe superiore, gadesmo il
mantenimento delle portate. Nei servizi igienici va mantenuto in funzione continuata I’estrattore d’aria.

= Nel caso di attivita complementari che prevedonodadivisione di oggetti (es. giochi da tavolojasitio),
adottare modalita organizzative tali da ridurneuimero di persone che manipolano gli stessi oggettbligare
comunque all’uso della mascherina e alla disinfezione delle mani prima di ogni nuovo gioco. In ogni caso, i
piani di lavoro, i tavoli da gioco e ogni oggettorito in uso agli utenti devono essere disinfefiama e dopo
ciascun turno di utilizzo. E vietato I’utilizzo di strumenti di gioco per i quali non ¢ possibile il mantenimento
della distanza personale di almeno 1 metro (esiatallilla). Sono consentite le attivita ludicheeqirevedono
I'utilizzo di materiali di cui non sia possibilergatire una puntuale e accurata disinfezione (cachlesempio
carte da gioco), purché siano rigorosamente risfgele seguenti indicazioni: obbligo di utilizzordascherina;
igienizzazione frequente delle mani e della supierfili gioco; rispetto della distanza di sicuredzalmeno 1
metro sia tra giocatori dello stesso tavolo siatéeoli adiacenti. Nel caso di utilizzo di carte gaco é
consigliata inoltre una frequente sostituzionerdatzi di carte usati con nuovi mazzi.

= Garantire la regolare e frequente pulizia e digiofee delle superfici, con particolare riguardo leesuperfici
maggiormente toccate dagli utenti e i servizi igien



Allegato 10
Criteri per Protocolli di settore
elaborati dal Comitato tecnico-scientifico in datal5 maggio 2020

Nel premettere che le raccomandazioni di carattere sémitel Comitato tecnico-scientifico (CTS) sono
basate sullo stato attuale delle evidenze epideniie e scientifiche e sono passibili di aggioreata

in base all’evoluzione del quadro epidemiologico e delle conoscenze, le stesse hanno la finalita di fornire

al decisoe politico indicazioni utili al contenimento dell’epidemia da SARS-CoV-2.

La realta epidemiologica, produttiva, sociale edaoizzativa del Paese nonché i fattori rilevanti ne
determinare la dinamica dell’epidemia da SARS-CoV-2 (es. trasporti, densita abitativa, servamigari e
sociali) differiscono e potranno differire significativamente nel corso dell’epidemia nelle diverse aree del
paese, sia su base regionale che provinciale.

In questa prospettiva e considerata la specifigithico organizzativa delle richieste e dei documen
provenienti dai diversi ministeri, il CTS individuia proprio compito specifico nella espressione di
raccomandazioni generali di tipo sanitario sullesum@ di prevenzione e contenimento rimandando ai
diversi proponenti ed alle autorita locali compétknscelta piu appropriata della declinazionendirizzo

ed operativa sulla base della piu puntuale conascelegli aspetti tecnico organizzativi negli spetif
contesti.

In ogni caso & essenziale che a livello nazioralgionale e locale vi sia una valutazione puntuaigle
possibile impatto in termini di circolazione detus SARS-CoV-2 delle diverse azioni, cosi da coetten
la circolazione del virus al livello piu basso pibss.

In tale contesto, relativamente alle ipotesi diaialazione delle misure contenitive in vista delfaduale
riapertura, sono stati predisposti su richiestanaaisteri competenti documenti tecnici e pareri gleuni
settori di maggiore complessita, finalizzati a supgre il processo decisionale con elementi diisine
proposte di soluzioni tecnico-organizzative cheessariamente devono trovare poi una modulazione
contestualizzata a livello regionale e locale dawinvolgimento delle autorita competenti.

Al fine di garantired salute e la sicurezza dei lavoratori e dell’utenza coinvolta nelle attivita produttive ¢
necessario che i principi di declinazione di protbcondivisi di settore tengano conto della coe@con
la normativa vigente, incluso il “Protocollo condiviso di regolamentazione delle misure per il contrasiio
contenimento della diffusione del virus Couifl-negli ambienti di lavoro” aggiornato al 24 aprile 2020.
| principi cardine che hanno informato ed informadmacelte e gli indirizzi tecnici sono:

1. il distanziamento sociale: mantenendo una distariegpersonale non inferiore al metro;

2. larigorosa igiene delle mani, personale e deghianti;

3. la capacita di controllo e risposta dei serviziisandella sanita pubblica territoriale ed
ospedaliera.

Per garantire a tutti la possibilita del rispetttadi principi &€ necessario prevedere specifictigune di
sistema, organizzative, di prevenzione e protezigieniche e comunicative declinate sullo speoific
contesto produttivo e di vita sociale, tenendo @mési seguenti criteri anche facendo riferimento a
documenti di indirizzo prodotti da ISS e INAIL:

1. Il rischio di aggregazione e affollamento e la o di prevenirlo in maniera efficace nelle
singole realta e nell’accesso a queste;



2. La presdmita delle persone (es. lavoratori, utenti, ecc.) rispettmntesti statici (es. persone tutte
ferme in postazioni fisse), dinamici (persone in movimemtajisti (contemporanea presenza di
persone in posizioni fisse e di altre in movimento);

3. L’effettiva possibilita di mantenere la appropriata mascherina da parte di tutti nei contesti
raccomandati;

4.1l rischio connesso alle principali vie di trasmissiodeoplet e contatto) in particolare alle
contaminazioni daropletin relazione alle superfici di contatto;

5. Laconcreta possibilita di accedere alla frequente échetf igiene delle mani;
6.  L’adeguata aereazione negli ambienti al chiuso;

7.  L’adeguata pulizia ed igienizzazione degli ambienti e delle superfici;

8. Ladisponibilita di una efficace informazione e comunicazione

La capacita di promuovere, monitorare e controllare I’adozione delle misure definendo i conseguenti
ruoli.



Allegato 11
Mi sure per gli esercizi commerciali

1. Mantenimento in tutte le attivita e le loro fasi del dist@mento interpersonale.

2. Garanzia di pulizia e igiene ambientale con freqaeaimeno due volte giorno ed in funzione
dell’orario di apertura.

3. Garanzia di adeguata aereazione naturale e ricadiiia.

4. Ampia disponibilita e accessibilita a sistemi pedisinfezione delle mani. In particolare, detsitasmi
devono essere disponibili accanto a tastiere, stheuche sistemi di pagamento.

5. Utilizzo di mascherine nei luoghi o ambienti chigsicomunque in tutte le possibili fasi lavorative
laddove non sia possibile garantire il distanziatmenterpersonale.

6. Uso dei guanti "usa e getta" nelle attivita di astpu particolarmente pdracquisto di alimenti e
bevande.

7. Accessi regolamentati e scaglionati secondo leesggmodalita:

a) attraverso ampliamenti delle fasce orarie;

b) per locali fino a quaranta metri quadrati puo aecedina persona alla volta, oltre a un massimdugi
operatori;

c) per locali di dimensioni superiori a quelle di allia lettera b)]’accesso & regolamentato in funzione
degli spazi disponibili, differenziando, ove podsibi percorsi di entrata e di uscita.

8. Informazione per garantire il distanziamento dirdi in attesa di entrata.



Allegato 12
Protocollo condiviso di regolamentazione delle misure per il contraste il contenimento della
diffusione del virus Covid-19 negli ambienti di lawro fra il Governo e le parti sociali

24 apile 2020

Oggi, venerdi 24 aprile 2020, ¢ stato integrato il “Protocollo condiviso di regolazione delle misure per il
contrasto e il contenimento della diffusione del vidwvid-19 negli ambienti di lavofmsottoscritto il 14
marzo 2020 su invito del Presidente del Consiglio dei ministri, del Ministro dell’economia, del Ministro
del lavoro e delle politiche sociali, del Ministdello sviluppo economico e del Ministro della sejuthe
avevano promosso I’incontro tra le parti sociali, in attuazione della misura, contenuta all’articolo 1, comma
primo, numero 9), del decreto del PresidenteGieisiglio dei ministri 11 marzo 2020, che - in zibme
alle attivita professionali e alle attivita produét - raccomanda intese tra organizzazioni daiogal
sindacali.

Il Governo favorisce, per quanto di sua competelazpiena attuazione del Protocollo.
Premessa

Il documento, tenuto conto dei vari provvedimergi Governo e, da ultimo, del DPCM 10 aprile 2020,
nonché di quanto emanato dal Ministero della Salketatiene linee guida condivise tra le Parti  per
agevolare le imprese nell’adozione di protocolli di sicurezza anti-contagio, ovverosia Protocollo di
regolamentazione per il contrasto e il contenimeleita diffusione del virus COVID 19 negli ambierti
lavoro.

La prosecuzione delle attivita produttive puo itifatvenire solo in presenza di condizioni che @s$no

alle persone che lavorano adeguati livelli di pziwiee. La mancata attuazione del Protocollo che non
assicuri adeguati livelli di protezione determina la sospensione dell’attivita fino al ripristino delle
condizioni di sicurezza.

Pertanto le Parti convengono sin da ora il possititorso agli ammortizzatori sociali, con la cansente
riduzione o sospensione dell’attivita lavorativa, al fine di permettere alle imprese di tutti i settori di
applicare tali misure e la conseguente messatimesiza del luogo di lavoro.

Unitamente alla possibilita per 1’azienda di ricorrere al lavoro agile e gli ammortizzatori sociali, soluzioni
organizzative straordinarie, le parti intendonoofae il contrasto e il contenimento della diffuseodel
virus.

E obiettivo prioritario coniugare la prosecuziorele attivita produttive con la garanzia di condizii di
salubrita e sicurezza degli ambienti di lavoro e delle modalita lavorative. Nell’ambito di tale obiettivo, si
puo prevedere anche la riduzione o la sospens@npdranea delle attivita.

In questa prospettiva potranno risultare utili, lgerarefazione delle presenze dentro i luoghadoto, le
misure urgenti che il Governo intende adottargadrticolare in tema di ammortizzatori sociali psttd il
territorio nazionale.

Ferma la necessita di dover adottare rapidamenteroiocollo di regolamentazione per il contrasio e
contenimento della diffusione del virus che prevedzedure e regole di condotta, va favorito il



confrorto preventivo con le rappsentanze sindacali presenti nei luoghi di lavorperele piccole imprese

le rappresentanze territoriali come previsto dagtordi interconfederali, affinché ogni misura aalat
possa essere condivisa e resa piu efficace datilwatat di esperienza delle persone che lavorano, in
particolare degIRLS e degli RLST, tenendo conto della specificitaghi singola realta produttiva e delle
situazioni territoriali.

PROTOCOLLO CONDIVISO DI REGOLMENTAZIONE PER IL CONTENIMENTO DELLA
DIFFUSIONE DEL COVID- 19

L’obiettivo del presente protocollo condiviso di regolamentazione ¢ fornire indicazioni operative finalizzate

a incrementare, negli ambienti di lavoro non sanitari, I’efficacia delle misure precauzionali di contenimento
adottate per contrastare I’epidemia di COVID-19.

Il COVID-19 rappresenta un rischio biologico generiper il quale occorre adottare misure ugualipiea
la popolazione. Il presente protocollo contienandi) misure che seguono la logica della precawzien
seguono e attuano le prescrizioni del legislatore e le indicazioni dell’ Autorita sanitaria.

Fatti salvi tutti gli obblighi previsti dalle disgzioni emanate per il contenimento del COVID-19 e
premesso che

il DPCM dell’11 marzo 2020 prevede I’osservanza fino al 25 marzo 2020 di misure restrittive nell’intero
territorio nazionale, specifiche per il conteninedel COVID- 19 e che per le attivita di produzione tali
misure raccomandano:

e sia attuato il massimo utilizzo da parte delle ieggrdi modalita di lavoro agile per le attivita
che possono essere svolte al proprio domicilio madalita a distanza;

e siano incentivate le ferie e i congedi retribuér p dipendenti nonché gli altri strumenti

previsti dalla contrattazione collettiva;

e siano sospese le attivita dei reparti aziendaliindispensabili alla produzione;

e assumano protocolli di sicurezza anti-contagioagldbve non fosse possibile rispettare la
distanza interpersonale di un metro come principaisura di contenimento, con adozione di
strumenti di protezione individuale;

e siano incentivate le operazioni di sanificazionelmeghi di lavoro, anche utilizzando a tal fine
forme di ammortizzatori sociali;

e per le sole attivita produttive si raccomanda altihe siano limitati al massimo gli spostamenti
all’interno dei siti e contingentato ’accesso agli spazi comuni;

e sifavoriscono, limitatamente alle attivita prodlgt intese tra organizzazioni datoriali e
sindacali;

e per tutte le attivita non sospese si invita al nimasautilizzo delle modalita di lavoro

agile si stabilisce che
le imprese adottano il presente protocollo di regolamentazione all’interno dei propri luoghi di lavoro, oltre

a quanto previsto dal suddetto decreto, applicandiériori misure di precauzione di seguito eléacada
integrare con altre equivalenti o piu incisive s&w le peculiarita della propria



orgarizzazione, previa caultazione delle rappresentanze sindacali aziengel tutelare la salute delle
persone presendll’interno dell’azienda e garantire la salubrita dell’ambiente di lavoro.

1- INFORMAZIONE

. L’azienda, attraverso le modalita pil idonee ed efficaci, informa tutti i lavoratori e
chiunque entri in azienda circa le disposizionil@dutorita, consegnando e/o affiggendo
all’ingresso e nei luoghi maggiormente visibili dei locali aziendali, appositi depiants
informativi

. In particolare, le informazioni riguardano

ol’obbligo di rimanere al proprio domicilio in presenza di febbre (oltre 37.5°) o altri
sintomi influenzali e di chiamare il proprio medico di famiglia ¢ I’autorita sanitaria

ola consapeviezza e I'accettazione del fatto di non poter fare ingresso o di poter
permanere in azienda e di doverlo dichiarare tetiyaesente laddove, anche
successivamente all’ingresso, sussistano le condizioni di pericolo (sintomi di influenza,
temperatura, provenienza da zone a rischio o dortah persone positive al virus nei
14 giorni precedenti, etc) in cui i provvedimenti dell’ Autorita impongono di informare

il medico di famiglia e I’ Autorita sanitaria ¢ di rimanere al proprio domicilio

ol’impegno arispettare tutte le disposizioni delle Autogtdel datore di lavoro nel fare
accesso in azienda (in particolare, mantenere de@amiia di sicurezza, osservare le
regole di igiene delle mani e tenere comportan@tietti sul pianodell’igienc)

ol’impegno a informare tempestivamente ¢ responsabilmente il datore di lavoro della
presenza di qualsiasi sintomo influenzale durante I’espletamento della prestazione
lavorativa, avendo cura di rimanere ad adeguatardia dalle persone presenti

L’azienda fornisce una informazione adeguata sulla base delinsioni e dei contesti lavorativi, con
particolare riferimento al complesso delle misutettate cui il personale deve attenersi in pardi@lsul
corretto utilizzo dei DPI per contribuire a prewenogni possibile forma di diffusione di contagio.

2- MODALITA’ DI INGRESSO IN AZIENDA

o |l personale, primalell’accesso al luogo di lavoro potra essere sottoposto al rotiot
della

temperatura corporéaSe tale temperatura risultera superioré8@b°, non sara consentito

1La rilevazione in tenpo reale della temperatura corporea costituisceattamento di dati personali e, pertanto, deve
avvenire ai sensi della disciplina privacy vigedal fine si suggerisce di: 1) rilevare a temjpera e non registrare il
dato acquisto. E possibile identificatmteressato e registrare il superamento della soglia di teapea solo qualora sia
necessario



I’accesso a luoghi di lavoro. Le pesone in tale condizione - nel rispetto delle indioai riportate

in nota - saranno momentaneamente isolate e fathiteischerine non dovranno recarsi al Pronto
Soccorso e/o nelle infermerie di sede, ma dovraumattare nel piu breve tempo possibile il
proprio medico curante e seguire le sue indicazioni

= |l datore di lavoro informa preventivamente il perale, e chi intende fare ingresso in azienda,
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 secondodiazionidell’OMS?

Per questi casi si fa riferimento al Decreto leggé del 23/02/2020, art. 1, lett. h) e i)

L’ ingresso in azienda di lavoratori gia risultati positivi all’infezione da COVID 19 dovra essere
preceduto da una preventiva comunicazione averaggetto la certificazione medica da cui risulti
la “avvenuta negativizzazione” del tampone secondo le modalita previste e rilasciata dal
dipartimento di prevenzione territoriale di compete.

Qualora, per prevenire Iattivazione di focolai epidemici, nelle aree maggiormente colpite dal
virus, 1’autorita sanitaria competente disponga misure aggiuntive specifiche, come ad esempio,
I’esecuzione del tampone per i lavoratori, il datore di lavoro fornira la massima collaborazione.

3- MODALITA’ DI ACCESSO DEI FORNITORI ESTERNI

e Per ’accesso di fornitori esterni individuare procedure di ingresso, transito e uscita, mediante
modalita, percorsi e tempistiche predefinite, alefidi ridurre le occasioni di contatto con il
personale in forza nei reparti/uffici coinvolti

e Se possibile, gli autisti dei mezzi di trasportealeo rimanere a bordo dei propri mezzi: non &
consentito 1’accesso agli uffici per nessun motivo. Per le necessarie attivita di approntamento delle
attivita di carico e scarico, il trasportatore dattenersi alla rigorosa distanza di un metro

a documentare le ragioni che hanno impedito 1’accesso ai locali aziendali; 2) fornire I’informativa sul trattamento dei dati
personali. Si ricorda che I'informativa pud omettere le informazioni di cui I’interessato € gia in possesso e puo essere
fornita anche oralmente. Quanto ai contenuti dell’informativa, con riferimento alla finalita del trattamento potra essere
indicata la prevenzione dal contagio @DVID-19 e con riferimento alla base giuridica pessere indicata
I’implementazione dei protocolli di sicurezza anti-contagio ai sedeil’art. art. 1, n. 7, lett. d) del DRML11 marzo 2020
e con riferimento alldurata dell’eventuale conservazione dei dati si puo far riferimenteattine dello statd’emergenza;
3) definire le misure di sicurezza e organizzatigeguate a proteggere i dati. In particolare, sigtrofilo organizzativo,
occorre individuare i soggetti preposti al trattatoee fornire loro le istruzioni necessarie. Afiag, si ricorda che i dati
possono essere trattati esclusivamente per firdiligevenzione dal contagio da COVID-19 e non devessere diffusi
o comunicati a terzi al di fuori delle specificheyisioni normative (es. in caso di richiesta dagpéell’ Autorita sanitaria
per la ricostruzione della filiera degli eventuali “contatti stretti di un lavoratore risultato positivo al Ci¥19); 4) in caso
di isolamento momentaneo dovuto al superament@ delylia di temperatura, assicurare modalita tlgdrantire la
riservatezza e la dignita del lavoratore. Tali gaimdevono essere assicurate anche nel casaiifesoratore comunichi
all’ufficio responsabile del personale di aver avuto, al di fuori del contesto aziendale, contatti con soggetti risultati positivi
al COVID-19 e nel caso di allontanamento del lavoratore che durante [’attivita lavorativa sviluppi febbre e sintomi di
infezione respiratoria e dei suoi colleghiifira).

2Qualora si richieda il rilascio di una dichiarazoattestante la non provenienza dalle zone a dsgidemiologico e
I’assenza di contatti, negli ultimi 14 giorni, con soggetti risultati positivi al COVID-19, si ricorda di prestare attenzione
alla disciplina sul trattamento dei dati personali, poiché I’acquisizione della dichiarazione costituisce urtaraento dati.

A tal fine, si applicano le indicazioni di cui afmecedente nota n. 1 e, nello specifico, si sugeri raccogliere solo i
dati necessari, adeguati e pertinenti rispettopa@enzione del contagio da COVID-19. Ad esemgiosi richiede una
dichiarazione sui contatti con persone risultatsith@ al COVID-19, occorre astenersi dal richied@rformazioni
aggiuntive in merito alla persona risultata positi@ppure, se si richiede una dichiarazione sudagnienza da zone a
rischio epidemiologico, & necessario astenersiclibdere informazioni aggiuntive in merito alfgesificita dei luoghi.



e Per fornitori/traportatori e/o altro personale esterno individuasédllare servizi igienici
dedicati, prevedere il divieto di utilizzo di quelel personale dipendente e garantire una adeguata
pulizia giornaliera

e Va ridotto, per quanto possibil8adcesso ai visitatori; qualora fosse necessario 1’ingresso di
visitatori esterni (impresa di pulizie, manutenzione...), gli stessi dovranno sottostare a tutte le regole
aziendali, ivi comprese quelle per I’accesso ai locali aziendali di cui al precedente paragrafo 2

e Ove presente un servizio di trasporto organizdatbazienda va garantita e rispettata la
sicurezza dei lavoratori lungo ogni spostamento.

¢ le norme del presente Protocollo si estendonoadiiende in appalto che possono organizzare
sedi ecantieri permanenti e provvisori all’interno dei siti e delle aree produttive

e in caso di lavoratori dipendenti da aziende tefze @perano nello stesso sito produttivo (es.
manutentori, fornitori, addetti alle pulizie o Vihza) che risultassero positivi al tamp@@VID-

19, P’appaltatore dovra informare immediatamente il committente ed entrambi dovranno
collaborare con I’autorita sanitaria fornendo elementi utili all’individuazione di eventuali contatti
stretti.

e L’azienda committente ¢ tenuta a dare, all’impresa appaltatrice, completa informativa dei
contenuti del Protocollo aziendale e deve vigikffenché i lavoratori della stessa o delle aziende
terze che operano a qualunque titolo nel perimegiendale, ne rispettino integralmente le
disposizioni.

PULIZIA E SANIFICAZIONE IN AZIENDA

— I’azienda assicura la pulizia giornaliera e la sanificazione periodica dei locali, degli
ambienti, delle postazioni di lavoro e delle aremuni e di svago

e nel caso di presenza di una persona con COVIBH1®terno dei locali aziendali, si procede
alla pulizia e sanificazione dei suddetti seconeldisposizioni della circolare n. 5443 del 22
febbraio 2020 deMinistero della Salute nonché alla loro ventilazon

e occorre garantire la pulizia a fine turno e la Beazione periodica di tastiere, schermi touch,
mouse con adeguati detergenti, sia negli uffiei r&i reparti produttivi

e l’azienda in ottemperanza alle indicazioni del Ministero della Salute secondo le modalita
ritenute pil opportune, pud organizzare interveatiicolari/periodici di pulizia ricorrendo agli
ammortizzatori sociali (anche in deroga)

* nelle aree geografiche a maggiore endemia o neilk&de in cui si sono registrati casi sospetti
di COVID-19, in aggiunta alle normali attivita dulizia, € necessario prevedere, alla riapertura,
una sanificazione straordinaria degli ambientiJedpbstazioni di lavoro e delle aree comuni, ai
sensi della circolare 5443 del 22 febbraio 2020.



5- PRECAUZIONI IGIENICHE PERSONALI

e €& obbligatorio che le psone presenti in azienda adottino tutte le precauZgieniche, in
particolare per le mani

e J’azienda mette a disposizione idonei mezzi detergenti penani
e e raccomandata la frequente pulizia delle maniamgua e sapone

e | detergenti per le mani di cui sopra devono esaecessibili a tutti i lavoratori anche grazie a
specifici dispenser collocati in punti facilmentaividuabili.
6- DISPOSITIVI DI PROTEZIONE INDIVIDUALE

e [l’adozione delle misure di igiene e dei dispositivi di protezione individuale indicati nel presente
Protocollo di Regolamentazione ¢ fondamentale e, vista ’attuale situazione di emergenza, ¢
evidentemente legata alla disponibilita in comnerBier questi motivi:

a. le mascherine dovranno essere utilizzate in confaranquanto previsto dalle indicazioni
dell’Organizzazione mondiale della sanita.

b. data la situazione di emergenza, in caso di ditficdi approvvigionamento e alla sola
finalita di evitare la diffusione del virus, potram essere utilizzate mascherine la cui
tipologia corrisponda alle indicazioni dall’autorita sanitaria

c. ¢ favorita la preparazione da parte dell’azienda del liquido detergente secondo le
indicazioni dell’OMS (https://www.who.int/gpsc/Smay/Guide_to_Local_Prdihre pdf)

e qualora il lavoro imponga di lavorare a distanzaripersonale minore di un metro e non siano
possibili altre soluzioni organizzative ¢ comunque necessario 1’uso delle mascherine, e altri
dispositivi di protezione (guanti, occhiali, tuyffie, camici,ecc...) conformi alle disposizioni
delle autorita scientifiche e sanitarie.

e nella declinazione delle misure del Protocollo all’interno dei luoghi di lavoro sulla base del
complesso dei rischi valutati e, a partire dalla mappatura delle diverse attivita dell’azienda, si
adotteranno i DPI idonei. E’ previsto, per tutti i lavoratori che condividono spazi comuni, 1’utilizzo

di una mascherina chirurgica, come del resto narmak DL n. 9 (art. 34) in combinato con il DL
n. 18 (art 16 c. 1)

7. GESTIONE SPAZI CMUNI (MENSA, SPOGLIATOI, AREE FUMATORI, DISTRIBUTORDI
BEVANDE E/O SNACK...)

e l’accesso agli spazi comuni, comprese le mense atietel aree fumatori e gli
spogliatoi e
contingentato, con la previsione di una ventilagi@ontinua dei locali, di un tempo ridotto di



sosta all’interno di tali spazi e con il martenimento della distanza di sicurezza di 1 metro tra le
persone che li occupano.

e occorre provvedere alla organizzazione degli spazi e allaiczamiifne degli spogliatoi per
lasciare nella disponibilita dei lavoratori luoghi per ipdsito degli indumenti da lavoro e garantire
loro idonee condizioni igieniche sanitarie.

e occorre garantire la sanificazione periodica e la pulizornaliera, con appositi detergenti dei
locali mensa, delle tastiere dei distributori di bevande eksna

8-ORGANIZZAZIONE AZIENDALE (TURNAZIONE, TRASFERTE E BSIART WORK,
RIMODULAZIONE DEI LIVELLI PRODUTTIVI)

In riferimento al DPCM 11 marzo 2020, punto 7, te@mente al periodo della emergenza dovuta al
COVID-19, le imprese potranno, avendo a riferimeqianto previsto dai CCNL e favorendo cosi le imtes
con le rappresentanze sindacali aziendali:

e disporre la chiusura di tutti i reparti diversi ldgbroduzione o, comunque, di quelli dei quali &
possibile il funzionamento mediante il ricorso a@lmart work, o comunque a distanza

e Sipuo procedere ad una rimodulazione dei livelliduttivi

e assicurare un piano di turnazione dei dipendenti dedicati alla produzione con I’obiettivo di
diminuire al massimo i contatti e di creare gruggtionomi, distinti e riconoscibili

e utilizzare lo smart working per tutte quelle ati@&vche possono essere svolte presso il domicilio
o a distanza nel caso vengano utilizzati ammortizzaociali, anche in deroga, valutare sempre la
possibilita di assicurare che gli stessi riguarditiotera compagine aziendale, se del caso anche

con opportune rotazioni

a. utilizzare in via prioritaria gli ammortizzataociali disponibili nel rispetto degli istituti
contrattuali (par, rol, banca ore) generalmente finalizzati a consentire ’astensione dal lavoro
senza perdita della retribuzione

. nel casol’utilizzo degli istituti di cui al punto c¢) non risulti sidfente, si utilizzeranno i
periodi di ferie arretrati e non ancora fruiti

. sono sospese e annullate tutte le trasferte/vidiggioro nazionali e internazionali,
anche se gia concordate o organizzate

Il lavoro a distanza continua ad essere favorithamella fase di progressiva riattivazione debtavin
quanto utile e modulabile strumento di prevenzideema la necessita che il datore di lavoro gasaati
adeguate condizioni di supporto al lavoratore ¢ alla sua attivita (assistenza nell’uso delle apparecchiature,
modulazione dei tempi di lavoro e delle pause).

E’ necessario il rispetto del distanziamento sociale, anche attraverso una rimodulazione degli spazi di
lavoro, compatibilmente con la natura dei procpssduttivi e degli spazi aziendali. Nel caso dideatori
che non necessitano di particolari strumenti eff@ztature di lavoro e che possono lavorare



dasdi, gli stessi potrebbero, per il periodo transitorio, esg®sizionati in spazi ricavati ad esempio da
uffici inutilizzati, sale riunioni.

Per gli ambienti dove operano piu lavoratori contemporaneamentanpo essere trovate soluzioni
innovative come, ad esempio, il riposizionamento delleszasi di lavoro adeguatamente distanziate tra
loro ovvero, analoghe soluzioni.

L’articolazione del lavoro potra essere ridefinita con orari differenziati che favoriscano il distanziamento
sociale riducendo il numero di presenze in contemporanea nel lulayodi e prevenendo assembramenti
all’entrata ¢ all’uscita con flessibilita di orari.

E essenziale evitare aggregazioni sociali anche in relazgli spostamenti per raggiungere il posto di
lavoro e rientrare a caseommuing), con particolare riferimento all’utilizzo del trasporto pubblico. Per
tale motivo andrebbero incentivate forme di trasporto vetsogjo di lavoro con adeguato distanziamento
fra i viaggiatori e favorendo 1’uso del mezzo privato o di navette.

9- GESTIONE ENRATA E USCITA DEI DIPENDENTI

« Si favoriscono orari di ingresso/uscita scagliomatmodo da evitare il piu possibile contatti
nelle zone comuni (ingressi, spogliatoi, sala mgnsa

e dove e possibile, occorre dedicare una porta datne una porta di uscita da questi locali e
garantire la presenza di detergenti segnalati gasife indicazioni

10- SPOSTAENTI INTERNI, RIUNIONI, EVENTI INTERNI E FORMAZIONE

e Gli spostamentall’interno del sito aziendale devono essere limitati al mimdispensabile e
nel rispetto delle indicazioni aziendali

e non sono consentite le riunioni in presenza. Laddevstesse fossero connotate dal carattere
della necessita e urgenza, nell’impossibilita di collegamento a distanza, dovra essere ridotta al
minimo la partecipazione necessaria e, comunqueradno essere garantiti il distanziamento
interpersonale ¢ un’adeguata pulizia/areazione dei locali

e sono sospesi e annullati tutti gli eventi intermigni attivita di formazione in modalita in aula,
anche obbligatoria, anche se gia organizzati; ¢ comunque possibile, qualora 1’organizzazione
aziendale lo permetta, effettuare la formazionés&dza, anche per i lavoratori in smart work

e Il mancato completamento dell’aggiornamento della formazione professionale e/o abilitante
entro i termini previsti per tutti i ruoli/funziorsiziendali in materia di salute e sicurezza nejhiio
di lavoro, dovuto all’emergenza in corso e quindi per causa di forza maggiore, non comporta
I'impossibilita a continuare lo svolgimento dello specifico ruolo/funzione (b esemplificativo:
I’addetto all’emergenza, sia antincendio, sia primo soccorso, puo continuare ad intervenire in caso
di necessita; il carrellista puo continuare ad apecome carrellista)

11- GESTIONE DI UNA PERSONA SINTOMATICA IN AZIENDA



e ndcasoin cui una persona presente in azienda svifeppie e sintomi di infezione respiratoria
quali la tosse, lo deve dichiarare immediatamente all’ufficio del personale, si dovra procedere al
suoisolamento in base alle disposizioni dell’autorita sanitaria e a quello degli altri presenti dai
locali, I’azienda procede immediatamente ad avvertire le autorita sanitarie competenti ¢ i numeri di
emergenza per €OVID-19 forniti dalla Regione o dMinistero della Salute

e J’azienda collabora con le Autorita sanitarie per la definizione degli eventuali “contatti stretti”

di una persona presente in azienda che sia statntrata positiva al tampone COVID-19. Cio al
fine di permettere alle autorita di applicare leessarie e opportune misure di quarantena. Nel
periodo dell’indagine, 1’azienda potra chiedere agli eventuali possibili contatti stretti di lasciare
cautelativamente lo stabilimento, secondo le indicazioni dell’ Autorita sanitaria

e |l lavoratore al momentdell’isolamento, deve essere subito dotato ove gia non lo fosse, di
mascherina chirurgica.

12- SORVEGLIANZA SANITARIA/MEDICO COMPETENTE/RLS

e La sorveglianza sanitaria deve proseguire rispéttale misure igieniche contenute nelle
indicazioni del Ministero della Salute (cd. decalpg

e vanno privilegiate, in questo periodo, le visiteyentive, le visite a richiesta e le visite da
rientro da malattia

« la sorveglianza sanitaria periodica non va intéarqierché rappresenta una ulteriore misura di
prevenzione di carattere generale: sia perché medcettare possibili casi e sintomi sospetti del
contagio, sia per I’informazione e la formazione che il medico competente puo fornire ai lavoratori

per evitare la diffusione del contagio

* nell’integrare e proporre tutte le misure di regolamentaziegate al COVID-19 il medico
competente collabora con il datore di lavoro e LSRRLST.

e |l medico competente segnald’azienda situazioni di particolare fragilita e patologiguati o
pregresse defipendenti e 1’azienda provvede alla loro tutela nel rispetto della privacy.

e |l medico competente applichera le indicazioni el@utorita Sanitarie. Il medico competente,
in considerazione del suo ruolo nella valutazioee rischi e nella sorveglia sanitaria, potra
suggerire 1’adozione di eventuali mezzi diagnostici qualora ritenuti utili al fine del contenimento
della diffusione del virus e della salute dei latori.

e Alla ripresa delle attivita, € opportuno che sianeolto il medico competente per le
identificazioni dei soggetti con particolari sitimz di fragilita e per il reinserimento lavorativadi
soggetti con pregressa infezione da COVID 19.

E’ raccomandabile che la sorveglianza sanitaria ponga particolare attenzione ai soggetti fragili anche
in relazione all’eta

Per il reintegro progressivo di lavoratori dopo I'infezione da COVIDI19, il medico competente,
previa presentazione di certificazione di anta negativizzazione del tampone secondo le
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moddita previste e rilasciata dal dipartimento di prevenzionétdeiale di competenza, effettua la

visita medica precedente alla ripresa del lavoro, a seguitssénza per motivi di salute di durata
superiore ai sessanta giorni continuativi, al flineerificare I’idoneita alla mansione”. (D.Lgs 81/08

e s.m.i, art. 41, c. 2 lett. e-ter), anche per valutarelipspiecifici di rischiosita e comunque

indipendentemente dalla durata dell’assenza per malattia.

AGGIORNAMENTO DEL PROTOCOLLO DI REGOLAMENTAZIONE

e E costituito in azienda un Comitato per I’applicazione e la verifica delle regole del protocollo

di regolamentazione con la partecipazione dellpnegentanze sindacali aziendali e del RLS.

e Laddove, per la particolare tipologia di impregaee il sistema delle relazioni sindacali, non si
desse luogo alla costituzione di comitati aziendalira istituito, un Comitato Territoriale compmst
dagli Organismi Paritetici per la salute e la séawa, laddove costituiti, con il coinvolgimento lleg
RLST e dei rappresentanti delle parti sociali.

e Potranno essere costituiti, a livello territorialesettoriale, ad iniziativa dei soggetti firmatari
del presente Protocollo, comitati per le finaligl &rotocollo, anche con il coinvolgimento delle
autorita sanitaria locali e degli altri soggettitiszionali coinvolti nelle iniziative per il corasto
della diffusione del COVID19.



Allegato 13
Protocollo condiviso di regolamentazione per il contenimento della flusione del
COVID-19 nei cantieri

11 Ministro delle infrastrutture e dei trasporti ed il Miero del lavoro e delle politiche sociali condieno con
ANCI, UPI, Anas S.p.A., RFI, ANCE, Alleanza delle @eoative, Feneal Uil, Filca
CISL e Fillea CGIL, ANAEPA-Confartigianato, CNA Gwuzioni, Casartigiani, CLAAI il seguente:

PROTOCOLLO CONDIVISO DI REGOLAMENTAZIONE PER IL CORENIMENTO DELLA
DIFFUSIONE DEL COVID- 19 NEI CANTIERI

I 14 marzo 2020 e stato adottato il Protocollorefjolamentazione per il contrasto e il contenimetella
diffusione del virus COVID 19 negli ambienti di lavoro (d’ora in poi Protocollo), relativo a tutti i settori
produttivi, il cui contenuto ¢ stato integrato in data 24 aprile 2020, e alle cui psivii il presente protocollo fa
integralmente rinvio. Inoltre, le previsioni dekgente protocollo rappresentano specificazionettiire rispetto
alle previsioni generali contenute nel Protocokb ¥ marzo 2020, come integrato il successivof24ea2020.
Stante la validita delle disposizioni contenute cighto Protocollo previste a carattere generaletpite le
categorie, ¢ in particolare per i settori delle opere pubbliche ¢ dell’edilizia,, si € ritenuto definire ulteriori misure.
L’obiettivo del presente protocollo condiviso di regolamentazione ¢ fornire indicazioni operative finalizzate a
incrementare nei cantieri 1’efficacia delle misure precauzionali di contenimento adottate per contrastare
I’epidemia di COVID-19. Il COVID-19 rappresenta, infatti, un rischimlogico generico, per il quale occorre
adottare misure uguali per tutta la popolazione.

Il presente protocollo contiene, quindi, misure skguono la logica della precauzione e seguontuenat le
prescrizioni del legislatore e le indicazioni dell’ Autorita sanitaria. Tali misure si estendono ai titolari del cantiere

e a tutti i subappaltatori e subfornitori presewmti medesimo cantiere

In riferimento al DPCM 11 marzo 2020, punto 7, tem@mente al periodo della emergenza dovuta al ©OVI
19, i datori di lavoro potranno, avendo a riferifreequanto previsto dai CCNL e favorendo cosi lesatcon le
rappresentanze sindacali:

. attuare il massimo utilizzo da parte delle impréissodalita di lavoro agile per le attivita di sup

al cantiere che possono essere svolte dal proprivailio o in modalita a distanza;

. sospendere quelle lavorazioni che possono essel sttraverso una riorganizzazione delle fasi
eseguite in tempi successivi senza comprometteypdee realizzate;

. assicurare un piano di turnazione dei dipendenti dedicati alla produzione con ’obiettivo di diminuire

al massimo i contatti e di creare gruppi autonafisitinti e riconoscibili;

. utilizzare in via prioritaria gli ammortizzatori ciali disponibili nel rispetto degli istituti corttuali
generalmente finalizzati a consentire ’astensione dal lavoro senza perdita della retribuzione;
. sono incentivate le ferie maturate e i congedilreiti per i dipendenti nonché gli altri strumenti
previsti dalla normativa vigente e dalla contrdtiae collettiva per le attivita di supporto al dang;
. sono sospese e annullate tutte le trasferte/vidgvoro nazionali e internazionali, anche se gia
concordate o organizzate
. sono limitati al massimo gli spostamenti all’interno e all’esterno del cantiere, contingentando
Iaccesso agli spazi comuni anche attraverso la riorganizzazione delle lavorazioni e degli orari del cantiere;

Il lavoro a distanza continua ad essere favoritthamella fase di progressiva riattivazione debtavn



quarto utile e modulabile strumento di prevenzione, ferma la rate<he il datore di lavoro garantisca
adeguate condizioni di supporto al lavoratore e alla attivit (assistenza nell’uso delle apparecchiature,
modulazione dei tempi di lavoro e delle pause).

E’ necessario il rispetto del distanziamento sociale, anche attraverso una rimodulazione degli spazi di lavoro,
compatibilmente con la natura dei processi produgtcon le dimensioni del cantiere. Nel caso dotatori che
non necessitano di particolari strumenti e/o atrmeze di lavoro e che possono lavorare da sdlistgssi
potrebbero, per il periodo transitorio, essere 7iosati in spazi ricavati. Per gli ambienti doveeogno piu
lavoratori contemporaneamente potranno esseretagsatocolli di sicurezza anti- contagio e, laddawn fosse
possibile in relazione alle lavorazioni da eseguigettare la distanza interpersonale di un mairoe principale
misura di contenimento, siano adottati strumentpmitezione individuale. Il coordinatore per lécusezza
nell'esecuzione dei lavori, ove nominato ai seleiDecreto legislativo 9 aprile 2008 , n. 81, mede ad
integrare il Piano di sicurezza e di coordinameatta relativa stima dei costi. | committenti,ateeso i
coordinatori per la sicurezza,vigilano affinché caitieri siano adottate le misure di sicurezzia anhtagio;
L’articolazione del lavoro potra essere ridefinita con orari differenziati che favoriscano il distanziamento sociale
riducendo il numero di presenze in contemporanéliago di lavoro e prevenendo assembramatitintrata e
all’uscita con flessibilita diorari.

E essenziale evitare aggregazioni sociali anchel@zione agli spostamenti per raggiungere il pdstavoro e
rientrare a casacémmuing), con particolare riferimento all’utilizzo del trasporto pubblico. Per tale motivo
andrebbero incentivate forme di trasporto verseoigjo di lavoro con adeguato distanziamento friaggiatori

e favorendo I’uso del mezzo privato o di navette.

Oltre a quanto previsto dal il DPCM dell’11 marzo 2020, i datori di lavoro adottano il presente protocollo di
regolamentazione all’interno del cantiere, applicando, per tutelare la salute delle persone presenti all’interno
del cantiere ¢ garantire la salubrita dell’ambiente di lavoro, le ulteriori misure di precauzione di seguito elencate
- da integrare eventualmente con altre equivalergiu incisive secondo la tipologia, la localizza® e le
caratteristiche del cantiere, previa consultazibelecoordinatore per I'esecuzione dei lavori ovainato, delle
rappresentanze sindacali aziendali/organizzaziadesali di categoria e dBILST territorialmente competente.

1 INFORMAZIONE

1l datore di lavoro, anche con I'ausilio dell’Ente Unificato Bilaterale formazione/sicurezza delle costruzioni,
quindi attraverso le modalita piu idonee ed efficeforma tutti i lavoratori e chiunque entri rentiere circa le
disposizioni delle Autorita, consegnando ¢/o affiggendo all’ingresso del cantiere ¢ nei luoghi maggiormente
frequentati appositi cartelli visibili che segnalile corrette modalita di comportamento.

In particolare, le informazioni riguardano i segui@bblighi:

il personale, prima dell’accesso al cantiere dovra essere sottoposto al controllo della temperatura corporea. Se
tale temperatura risultera sujpee ai 37,5°, non sara consentito 1’accesso al cantiere. Le persone in tale
condizione - nel rispetto delle indicazioni ripdetén notd - saranno momentaneamente

1 Larilevazione in tenpo reale della temperatura corporea costituis¢eattamento di dati personali e, pertanto, deweaive ai sensi
della disciplina privacy vigente. A tal fine si gagisce di: 1) rilevare a temperatura e non registil dato acquisto. E possibile
identificare I’interessato e registrare il superamento della soglia di temperatura solo qualora sia necessario antlertare le ragioni
che hanno impedito I’accesso ai locali aziendali; 2) fornire I’informativa sul trattamento dei dati personali. Si ricorda che I’informativa
pud omettere le informazioni di cui I’interessato & gia in possesso e pud essere fornita anclimente. Quanto ai contenuti
dell’informativa, con riferimento alla finalita del trattamento potra essere indicata la prevenzione dal contagio da COYID—-19 e con
riferimento alla base giuridica puo essere inditataplementazione dei protocolli di sicurezzanti—contagio ai sensidell’art. art. 1,

n. 7, lett. d), del DEM 11 marzo 2020 e con riferimento alla durd¢dl’eventuale conservazione dei dati si puo far riferimento al
termine dello statd’emergenza; 3) definire le misure di sicurezza e organizzative adeguate a proteggere i dati. In particolarepsbtt
profilo organizzativo, occorre individuare i soggpteposti al trattamento e fornire loro le istiard necessarie. A tal fine, si ricorda
che i dati possono essere trattati esclusivamente per finalita di prevenzione dal contagio da COVID—19 e non devono essere diffusi o
comunicati a terzi al di fuori delle specifiche yisggoni normative (es. in caso di richiesta da @altll’Autorita sanitaria per la
ricostruzione della filiera degli eventuétiontatti stretti di un lavoratore risultato



isolate e fornite di mascherine, non dovranno recarsPronto Soccorso e/o nelle infermerie diesama
dovranno contattare nel pit breve tempo possilliproprio medico curante e seguire le sue eml@ni o,
comunque, |’autorita sanitaria;

la consapevolezza e 1’accettazione del fatto di non poter fare ingresso o di poter permanere in cantiere e di
doverlo dichiarare tempestivamente laddove, anche successivamente all’ingresso, sussistano le condizioni di
pericolo (sintomi di influenza, temperatura, proeeza da zone a rischio o contatto con personeiymsil
virus nei 14 giorni precedenti, etc) in cui i provvedimenti dell’ Autorita impongono di informare il medico di
famiglia e 1’ Autorita sanitaria e di rimanere al proprio domicilio; I'impegno a rispettare tutte le disposizioni
delle Autorita e del datore di lavoro nel fare &stein cantiere (in particolare: mantenere la distadi
sicurezza, utilizzare gli strumenti di proteziondividuale messi a disposizione durante le lavor@zathe non
consentano di rispettare la distanza interpersodialen metro e tenere comportamenti corretti sanpi
dell’igiene);
I’impegno a informare tempestivamente e responsabilmente il datore di lavoro della presenza di qualsiasi
sintomo influenzale durante 1’espletamento della prestazione lavorativa, avendo cura di rimanere ad adeguata
distanza dalle persone presenti;
I’obbligo del datore di lavoro di informare preventivamente il personale, ¢ chi intende fare ingresso nel cantiere,
della preclusiondell’accesso a chi, negli ultimi 14 giorni, abbia avuto contatin soggetti risultati positivi al
COVID-19 o provenga da zone a rischio secondo décazionidell’OMS;

. Per questi casi si fa riferimento al Decreto leggé del 23/02/2020, art. 1, lett. h) e i)

2. MODALITA’ DI ACCESSO DEI FORNITORI ESTERNI Al CANTIERI

Per I’accesso di fornitori esterni devono essere individuate procedure di ingresso, transito e uscita, mediante
modalita, percorsi e tempistiche predefinite, méfdi ridurre le occasioni di contatto con il pevale presente
nel cantiere, con integrazione in appendice naid’ii sicurezza e coordinamento;

Se possibile, gli autisti dei mezzi di trasporteat® rimanere a bordo dei propri mezzi: nensentito 1’accesso
ai locali chiusi comuni del cantiere per nessunivoofPer le necessarie attivita di approntamentie dtivita
di carico e scarico, il trasportatore dovra attenalta rigorosa distanza minima di un metro;

Per fornitori/trasportatori e/o altro personaleegs individuare/installare servizi igienici dedic@revedere il
divieto di utilizzo di quelli del personale dipemte e garantire una adeguata pulizia giornaliera;

Ove sia presente un servizio di trasporto orgatizdal datore dilavoro per raggiungere il caetiera garantita
e rispettata la sicurezza dei lavoratori lungo cgpostamento, se del caso facendo ricorso aunmem
maggiore di mezzi e/o prevedendo ingressi ed ustitecantiere con orari flessibili e scaglionatipope
riconoscendo aumenti temporanei delle indennit&iipee, come da contrattane collettiva, per 1’uso del
mezzo proprio. In ogni caso, occorre assicuraplizia con specifici detergenti delle manigliepdirtiere e
finestrini, volante, cambio, etc. mantenendo una corretta areazione all’interno del veicolo.

3. PULIZIA E SANIFICAZIONE NEL CANTIERE

. Il datore di lavoro assicura la pulizia giornalierta sanificazione periodica degli spogliatoi Bede
aree comuni limitand®’accesso contemporaneo a tali luoghi; ai fini della sardfione

positivo al COVID—19); 4) in caso d isolamento momentaneo dovuto al superamento dedjfia di temperatura, assicurare modalita
tali da garantire la riservatezza e la dignitaldebratore. Tali garanzie devono essere assicaratke nel caso in cui il lavoratore
comunichi all’ufficio responsabile del personale di aver avutoj lati del contesto aziendale, contatti con sotjgisultati positivi

al COVID—19 e nel caso di allontanamento del lavoratore che durante Fattivita lavorativa sviluppi febbre e sintomi di infezione
respiratoria e dei suoi colleghi.



e ddla igienizzazione vanndnclusi anche i mezzi d’opera con le relative cabine di guida o di
pilotaggio. Lostesso dicasi per le auto di servizio e le autolegyio e per i mezzi di lavoro quali gru
e mezzi operanti in cantiere;

. Il datore di lavoro verifica la corretta puliziaglestrumenti individuali di lavoro impedendone
I’uso promiscuo, fornendo anche specifico detergente e rendendolo disponibile in cantiere sia prima
che durante che al termine della prestazione dirtav

. Il datore di lavoro deve verificare I'avvenuta $i@azione di tutti gli alloggiamenti e di tutti i
locali, compresi quelli all’esterno del cantiere ma utilizzati per tale finalita, nonché dei mezzi d’opera
dopo ciascun utilizzo, presenti nel cantiere eengHutture esterne private utilizzate sempregfnalita
del cantiere;

. nel caso di presenza di una persona@@VID-19 all’interno del cantiere si procede alla pulizia
e sanificazione dei locali, alloggiamenti e mezdando le disposizioni della circolare n. 544822
febbraio 2020 deVlinistero della Salute nonché, laddove necessali@)oro ventilazione

. La periodicita della sanificazione verra stabitied datore di lavoro in relazione alle carattectséi

ed agli utilizzi dei locali e mezzi di trasportagpia consultazione del medico competente azierglale
del Responsabile di servizio di prevenzione e piote, dei Rappresentanti dei lavoratori per la
sicurezza (RLS o RSLT territorialmente competente);

. Nelle aziende che effettuano le operazioni di feulez sanificazione vanno definiti i protocolli
di intervento specifici in comune accordo con i Rasentanti dei lavoratori per la sicurezza (RLS o
RSLT territorialmente competente);

. Gli operatori che eseguono i lavori di pulizia @ifieazione debbono inderogabilmente essere
dotati di tutti gli indumenti e i dispositivi di ptezione individuale;

. Le azioni di sanificazione devono prevedere attitseguite utilizzando prodotti aventi le
caratteristiche indicate nella circolare n. 544B2&febbraio 2020 del Ministero della Salute;

4. PRECAUZIONI IGIENICHE PERSONALI

e obbligatorio che le persone presenti in azienlddtiao tutte le precauzioni igieniche, in parte@ assicurino
il frequente ¢ minuzioso lavaggio delle mani, anche durante 1’esecuzione delle lavorazioni;

. il datore di lavoro, a tal fine, mette a disposieadonei mezzi detergenti per le mani;
5. DISPOSITIVI DI PROTEZIONE INDIVIDUALE
. I’adozione delle misure di igiene e dei dispositivi di protezione individuale indicati nel presente

Protocollo di Regolamentazione € di fondamentaleoitanza ma, vista la fattuale situazione dirgewza,
e evidentemente legata alla disponibilita in conuitedei predetti dispositivi;

. le mascherine dovranno essere utilizzate in corifara quanto previsto dalle indicazioni
dell’Organizzazione mondiale della sanita;
. data la situazione di emergenza, in caso di dificdi approvvigionamento e alla sola finalita ditare
la diffusione del virus, potranno essere utilizzatascherine la cui tipologia corrisponda alle iadioni
dall’autorita sanitaria e del coordinatore per l'esecuzione dei lavori ove nominato ai sensi del Decreto legislativo
9 aprile 2008, n. 81,

. ¢ favorita la predisposizione da parte dell’azienda del liquido detergente secondo leindicazioni
dell’OMS (https://www.who.int/gpsc/5may/Guide to Local Production)pdf



. qudora la lavorazione daseguire in cantiere imponga di lavorare a distant&personale minore di
un metro ¢ non siano possibili altre soluzioni organizzative ¢ comunque necessario ’uso delle mascherine e altri
dispositivi di protezione (guanti, occhiali, tuteuffie, ecc...) conformi alle disposizioni delle tawita
scientifiche e sanitarie; in tali evenienze, in cemea di idonei D.P.1., le lavorazioni dovrannoeesssospese
con il ricorso se necessario alassa Integrazione Ordinaria (CIGO) ai sensi der€le Legge n. 18 del 17
marzo 2020, per il tempo strettamente necessari&patimento degli idonei DPI;

. il coordinatore per l'esecuzione dei lavori ove im@to ai sensi del Decreto legislativo 9 ap?i®8,
n. 81 provvede al riguardo ad integrare il Piansidirezza e di coordinamento e la relativa stigiacdsti con
tutti i dispositivi ritenuti necessari; il coorditwae per la sicurezza in fase di progettazione, don
coinvolgimento del RLS o, ove non presente, déIlSR adegua la progettazione del cantiere alkgurei
contenute nel presente protocollo, assicurandoneriereta attuazione;

. il datore di lavoro provvede a rinnovare a tuttavoratori gli indumenti da lavoro prevedendo la
distribuzione a tutte le maestranze impegnate mellerazioni di tutti i dispositivi individuale dirotezione
anche con tute usa e getta;

. il datore di lavoro si assicura che in ogni camtigrgrandi dimensioni per numero di occupati (sigpe
a 250 unita) sia attivo il presidio sanitario e, laddove obbligatorio, I’apposito servizio medico e apposito pronto
intervento; per tutti gli altri cantieri, tali atfta sono svolte dagli addetti al primo soccorsa,r@minati, previa
adeguata formazione e fornitura delle dotazioniesearie con riferimento alle misure di contenimetetha
diffusione del virus COVID-19;

6. GESTIONE SPAZI CBMUNI (MENSA, SPOGLIATOI)

. L’accesso agli spazi comuni, comprese le mense e gli spogliatoi ¢ contingentato, con la previsione

di una ventilazione continua dei locali, di un tempo ridotto di sosta all’interno di tali spazi e con il mantenimento
della distanza di sicurezza di 1 metro tra le peesohe li occupano; nel caso di attivitd che na@vedono
obbligatoriamente 'uso degli spogliatoi, & préditei non utilizzare gli stessi al fine di evitateontatto tra i
lavoratori; nel caso in cui sia obbligatoiaso, il coordinatore per I'esecuzione dei lavori, ovenmato ai sensi
del Decreto legislativo 9 aprile 2008 , n. 81,ymede al riguardo ad integrare il Piano di sizaeee di
coordinamento anche attraverso una turnazioneasterdtori compatibilmente con le lavorazioni prexis
cantiere;

. il datore di lavoro provvede alla sanificazione ef giornaliera ed alla organizzazione degli spazi
per la mensa e degli spogliatoi per lasciare néifponibilita dei lavoratori luoghi per il depositegli
indumenti da lavoro e garantire loro idonee comdiizigieniche sanitarie.

. Occorre garantire la sanificazione periodica eukzja giornaliera con appositi detergenti anche
delle tastiere dei distributori di bevande;

7. ORGANIZZAZIONE DEL CANTIERE (TURNAZIONE, RIMODULAZONE DEI
CRONOPROGRAMMA DELLE LAVORAZIONI)

In riferimento al DPCM 11 marzo 2020, punto 7, amente al periodo della emergenza dovuta al ©QVI
19, le imprese potranno, avendo a riferiment@nto previsto dai CCNL e favorendo cosi lesateon le
rappresentanze sindacali aziendali, o territodalcategoria, disporre la riorganizzazione deitieaie e del
cronoprogramma delle lavorazioni anche attraveastuinazionedei lavoratori con I’obicttivo di diminuire i
contatti, di creare gruppi autonomi, distinti eonoscibili e di consentire una diversa articolagidegli orari del
cantiere sia per quanto attiene all’apertura, alla sosta e all’uscita.

8. GESTIONE DI UNA PERSONA SINTOMATICA IN CANTIERE

. Nel caso in cui una persona presente in cantieiggv febbre con temperatura superiore ai 37,5°
e sintomi di infezione respiratoria quali la tosleedeve dichiarare immediatamente al datore dorav



o al direttore di cantiere che dovra procedere al suo isolamento in base alle disposizioni dell’autorita sanitaria e
dd coordinatore per l&ecuzione dei lavori ove nominato ai sensi del Btedegislativo 9 aprile 2008 , n. 81 e
procedere immediatamente ad avvertire le autosiéditarie competenti e i numeri di emergenza iper
COVID-19 forniti dalla Regione o daVlinistero della Salute;

. 11 datore di lavoro collabora con le Autorita sanitarie per I'individuazione degli eventuali “contatti
stretti” di una persona presente in cantiere che sia stata riscontrata positiva al tampone COVID-19. Cio al fine
di permettere alle autorita di applicde necessarie ¢ opportune misure di quarantena. Nel periodo dell’indagine,

il datore di lavoro potra chiedere agli eventuasgibili contatti stretti di lasciare cautelativemte il cantiere
secondo le indicazioni dell’ Autorita sanitaria

9. SORVEGLIANZA SANITARIA/MEDICO COMPETENTE/RLS o RLST

. La sorveglianza sanitaria deve proseguire rispettde misure igieniche contenute nelle indicazibedi
Ministero della Salute (cd. decalogo):

. vanno privilegiate, in questo periodo, le visiteyentive, le visite a richiesta e le visite da tierda
malattia;

. la sorveglianza sanitaria periodica non va intéaroperché rappresenta una ulteriore misura di
prevenzione di carattere generale: sia perché meecettare possibili casi e sintomi sospetti aeltagio, sia
per I’informazione e la formazione che il medico competente puo fornire ai lavoratori per evitare la diffusione
del contagio;

. nell’integrare e proporre tutte le misure di regolamentazione legate al COVID-19 il medico competente
collabora con il datore di lavoro e le RLS/RLST cbé con il direttore di cantiere e il coordinatqrer
I'esecuzione dei lavori ove nominato ai sensi datrbto legislativo 9 aprile 2008, n. 81;

. Il medico competente segnala al datore di lavaxesioni di particolare fragilita e patologie atiu@
pregresse dei dipendenti e il datore di lavoro pede alla loro tutela nel rispetto della privatyniedico
competente applichera le indicazioni delle Auto8&nitarie;

10. AGGIORNAMENTO DEL PROTOCOLLO DI REGOLAMENTAZIONE

. E costituito in cantiere un Comitato per 1’applicazione ¢ la verifica delle regole del protocollo di
regolamentazione con la partecipazione delle ragptanze sindacali aziendali e del RLS.

. Laddove, per la particolare tipologia di cantierpee il sistema delle relazioni sindacali, non essk
luogo alla costituzione di comitati per i singodirtieri, verra istituito, un Comitato Terri@e composto
dagli Organismi Paritetici per la salute e la staz@, laddove costituiti, con il coinvolgimento HEJ-ST e dei
rappresentanti delle parti sociali.

. Potranno essere costituiti, a livello territorialsettoriale, ad iniziativa dei soggetti firmatdel presente
Protocollo, comitati per le finalita del Protocgllanche con il coinvolgimento delle autorita saratéocali e
degli altri soggetti istituzionali coinvolti neliaiziative per il contrasto della diffusione del €19.
Si evidenzia che rimangono, comunque, fermefulezioni ispettive dell’INAIL e dell’Agenzia unica per le
ispezioni del lavoro, "Ispettorato Nazionale delvdm", e che, in casi eccezionali, potra esserhigito
I’intervento degli agenti di Polizia Locale.

TIPIZZAZIONE, RELATIVAMENTE ALLE ATTIVITA' DI CANTI ERE, DELLE IPOTESI DI
ESCLUSIONE DELLA RESPONSABILITA DEL DEBITORE, ANCHE RELATIVAMENTE
ALL’APPLICAZIONE DI EVENTUALI DECADENZE O PENALI CONNESSE A RITARDATI O OMESSI
ADEMPIMENTI

Le ipotesi che seguono, costituiscono una tipizwazipattizia, relativamente alle attivita di cargjedella
disposizione, di carattere generale, contenelfdarticolo 91 del decreto legge 17 marzo 2020,
3 18, atenore della quale il rispetto delle misureotitenimento adottate per contrasiapidemia
di



COVID-19 esempre vhutata ai fini dell'esclusione, ai sensi e per gli effdgggli articoli 1218 e 1223 c.c., della
responsabilitd del debitore, anche relativamente all’applicazione di eventuali decadenze o penali connesse a
ritardati 0 omessi adempimenti.

3.1 lalavorazione da eseguire in cantiere impone di lavoraregandssinterpersonale minore di un
metro, non sono possibili altre soluzioni organizzative e s disponibili, in numero sufficiente,
mascherine e altri dispositivi di protezione individuale (diyacchiali, tute, cuffie, ecc..) conformi alle
disposizioni delle autorita scientifiche e sanitarie (isdocumentato I'avvenuto ordine del materiale
di protezione individuale e la sua mancata conseging@rmini): conseguente sospensione delle
lavorazioni;
3.2 accesso agli spazi comuni, per esempio le mense, non puo essere contingentato, con la previsione
di una ventilazione continua dei locali, di un tempo ridotto di sosta all’interno di tali spazi e con il
mantenimento della distanza di sicurezza di 1 metro tgeteone che li occupano; non & possibile
assicurare il servizio di mensa in altro modo per assemke adiacenze del cantiere, di esercizi
commerciali, in cui consumare il pasto, non & possibile riam@drun pasto caldo anche al sacco, da
consumarsi mantenendo le specifiche distanze: consegusptnsimne delle lavorazioni;
3.3 caso di un lavoratore che si accerti affetto da COVID-1%s®#a di porre in quarantena tutti
i lavoratori che siano venuti a contatto con il collega coataghon € possibile la riorganizzazione del
cantiere e del cronoprogramma delle lavorazioni: consegsrgeensione delle lavorazioni;
3.4 laddove vi sia il pernotto degli operai ed il dormitorio ndibia le caratteristiche minime di
sicurezza richieste e/o non siano possibili altre soluzig@iroezative, per mancanza di strutture ricettive
disponibili: conseguente sospensione delle lavorazioni.
3.5 indisponibilita di approvvigionamento di materiali, mezzi, ategure e maestranze funzionali
alle specifiche attivita del cantiere: conseguente sospend@iedavorazioni
La ricorrenza delle predette ipotesi deve essere attiedal coordinatore per la sicurezza nell'esecuzione dei
lavori che ha redattBintegrazione del Piano di sicurezza ¢ di coordinamento.

Roma, 24 aprile 2020.



Allegato 14
Protocollo condiviso di regolamentazione per il contenimento della flusione del COVID-19
nel settore del trasporto e della logistica

Il Ministro delle Infrastrutture e dei Trasporti condividen le associazioni datoriaonfindustria,
Confetra, Confcoooperative, Conftrasporto, Corgatiato, Assoporti, Assaeroporti, CNA-FITA, AICAI,
ANITA, ASSTRA, ANAV, AGENS, Confitarma, Assarmatoriegacoop Produzione Servizi e con le
0O0.SS. Filt-Cgil, Fit-Cisl e UilTrasporti il seguien

PROTOCOLLO CONDIVISO DI REGOLAMENTAZIONE PER IL COMNENIMENTO DELLA
DIFFUSIONE DEL COVID- 19 NEL SETTORE DEL TRASPORTO E DELLA LOGISTICA

1114 marzo 2020 e stato adottato il Protocolloedjolamentazione per il contrasto e il contenimeaéda
diffusione del virus COVID 19 negli ambienti di lavoro (d’ora in poi Protocollo), relativo a tutti i settori
produttivi.
Stante la validita delle disposizioni contenuteaiglto Protocollo previste a carattere generatayie le
categorie, e in particolare per i settori dei toage della logistica, si e ritenuto necessarifiniie ulteriori
misure.
Il documento allegato prevede adempimenti per agcifico sttore nell’ambito trasportistico, ivi
compresa la filiera degli appalti funzionali al\seio ed alle attivita accessorie e di supportoreate.
Fermo restando le misure per le diverse modalita di trasporto, si richiama I’attenzione sui seguenti
adempimenti comuni:

sprevedere 1’obbligo da parte dei responsabili dell’informazione relativamente al corretto uso ¢ gestione
dei dispositivi di protezione individuale, dove yisti (mascherine, guanti, tute, etc.);
* La sanificazione e I’igienizzazione dei locali, dei mezzi di trasporto e dei mezzi di lavateve essere
appropriata e frequente (quindi deve riguardaree tiet parti frequentate da viaggiatori e/o lavariatal
effettuata con le modalita definite dalle specifictircolari del Ministero delléBalute e dell’Istituto
Superiore di Sanita).

*Ove possibile, installare dispenser di idroalcoidauso dei passeggeri.
« Per quanto riguarda il trasporto viaggiatori ladelsia possibile € necessario contingentare la teeddi
biglietti in modo da osservare tra i passeggedisé&anza di almeno un metro. Laddove non fosseilgitess
i passeggeri dovranno dotarsi di apposite protéfinascherine e guanti).
» Nei luoghi di lavoro laddove non sia possibile nesmetre le distanze tra lavoratori previste dalle
disposizioni del Protocollo vanno utilizzati i dasptivi di protezione individuale. In subordine damno
essere usati separatori di posizione. | luoghiesgiei per la funzionalita del sistema (sale opeeatsale
ACC, sale di controllo ecc) devono preferibilmertsere dotati di rilevatori di temperatura attrawer
dispositivi automatizzati.
« Per tutto il personale viaggiante cosi come pesrcothe hanno rapporti con il pubblico e penalgle
distanze di 1 mt dall’utenza non siano possibili, va previsto I’utilizzo degli appositi dispositivi di protezione
individuali previsti dal Protocollo. Analogamenterpil personale viaggiante ( a titolo di esempio
macchinisti, piloti ecc..) per i quali la distardial m dal collega non sia possibile.

+Per quanto riguarda il divieto di trasferta (di elipunto 8 del Protocollo), si deve fare eccezipee
le attivita che richiedono necessariamente taleatitad

*Sono sospesi tutti i corsi di formazione se noetafabili da remoto.
« Predisposizione delle necessarie comunicazionr@obei mezzi anche mediante apposizione di cartell
che indichino le corrette modalita di comportamento dell’utenza con la prescrizione che il mancato rispetto
potra contemplare I’interruzione del servizio.
» Nel caso di attivita che non prevedono obbligatogate I'uso degli spogliatoi, & preferibile notizeare
gli stessi al fine di evitare il contatto tra i lavoratori, nel caso in cui sia obbligatorio 1’uso, saranno
individuate dal Comitato per ’applicazione del Protocollo le modalita organizzative per garantinésipetto
delle misure sanitarie per evitare il pericolo dntagio.



ALLE GATO

SETTORE AEREO
+ Gli addetti che dov&sero necessariamente entrare a piu stretto anraatthe fisico, con il passeggero,
nei casi in cui fosse impossibile mantenere untauis interpersonale di almeno un metro, dovranno
indossare mascherine, guanti monouso e su indizaziel Medico Competente ulteriori dispositivi di
protezione come occhiali protettivi, comiliendo tali misure con il Comitato per ’applicazione del
Protocollo di cui in premessa.

*Per gli autisti dei camion per il cargo aereo valyée stesse regole degli autisti del trasportocmer

SETTORE AUTOTRASPORTO MERCI

+ Se possibile, gli autisti dei mezzi di trasporteat® rimanere a bordo dei propri mezzi se sprowvvidit
guanti e mascherine. In ogni caso, il veicolo puo accedere al luogo di carico/scarico anche se I’autista ¢
sprowvisto di DPI, purché non scenda dal veicotnamtenga la distanza di un metro dagli altri operat
Nei luoghi di carico/scarico dovra essere assiowrhe le necessarie operazioni propedeutiche éusine

del carico/scarico delle merci e la presa/consedgiadocumenti, avvengano con modalita che non
prevedano contatti diretti tra operatori ed autstiel rispetto della rigorosa distanza di un melton &
consentito 1’accesso agli uffici delle aziende diverse dalla propria per nessun motivo, salvo I’utilizzo dei
servizi igienici dedicati e di cui i responsabiéiduoghi di carico/scarico delle merci dovrannoagire la
presenza ed una adeguata pulizia giornaliera eekepza di idoneo gel igienizzante lavamani.

* Le consegne di pacchi, documenti e altre tipolatjienerci espresse possono avvenire, previa nota
informativa alla clientela da effettuarsi, anche wieb, senza contatto con i riceventi. Nel casmdsegne

a domicilio, anche effettuate da Riders, le memsgpno essere consegnate senza contatto con il
destinatarice senza la firma di avvenuta consegna. Ove cio non sia possibile, sara necessario "utilizzo di
mascherine e guanti.

* Qualora sia necessario lavorare a distanza intapate minore di un metro e non siano possibitealt
soluzioni organizzative - in analogia a quanto stevper gli ambienti chiusi -, laddove la suddetta
circostanza si verifichi nel corso di attivita lavorative che si svolgono in ambienti all’aperto, ¢ comunque
necessario 1’uso delle mascherine.

« Assicurare, laddove possibile e compatikiée 1’organizzazione aziendale, un piano di turnazione dei
dipendenti dedicati alla predisposizione e all@zione delle spedizioni e al carico/scarico delkraine

con I’obiettivo di diminuire al massimo i contatti e di creare gruppi autonomi, distinti e riconoscibili
individuando priorita nella lavorazione delle merci

SETTORE TRASPORTO PUBBLICO LOCALE STRADALE E FERROV |IE CONCESSE
In adesione a quanto previsto nell’ Avviso comune siglato dalle Associazioni Asstra, Anav ed Agens con le
OOSSLLL il 13 marzo 2020, per il settore considetabvano applicazione le seguenti misure speafich
» L’azienda procede all’igienizzazione, sanificazione e disinfezione dei treni e dei mezzi pubblici,
effettuando I’igienizzazione ¢ la disinfezione almeno una volta al giorno e la saaifione in relazione alle
specifiche realta aziendali.
» Occorre adottare possibili accorgimenti atti akgarazione del posto di guida con distanziamenti di
almeno un metro dai passeggeri; consentire laasalia discesa dei passeggeri dalla porta certrdidia
porta posteriore utilizzando idonei tempi di attakfine di evitare contatto tra chi scende e elfiés
» Sospensione, previa autorizzaziatwl’ Agenzia per la mobilita territoriale competente e deglitiEn
titolari, della vendita e del controllo dei titali viaggio a bordo.

*Sospendere I’attivita di bigliettazione a bordo da parte degli autisti.



SETTORE FERROVIARIO
« Informazone alla clientela attraverso i canali aziendali di comamane (call center, sito web, app) sia
in merito alle misure di prevenzione adottate in conformg@aamnto disposto dalle Autorita sanitarie sia in
ordine alle informazioni relative lal percorrenze attive in modo da evitare I’accesso delle persone agli
uffici informazioni/biglietterie delle stazioni.
* Nei Grandi Hub ove insistono gate di accesso all’area di esercizio ferroviario (Milano C.le, Firenze
SM.N., Roma Termini) ed in ogni caso in tutte le staziooimpatibilmente alle rispettive capacita
organizzative ed ai flussi di traffico movimentati:
o disponibilita per il personale di dispositivighotezione individuale (mascherine, guanti monguso
gel igienizzante lavamani);
o divieto di ogni contatto ravvicinato con la cliela ad eccezione di quelli indispensabili in ragio
di circostanze emergenziali e comunque con le steyrecauzioni di cui alle vigenti disposizioni
governative;
o proseguimento delle attivita di monitoraggio ecusrity delle stazioni e dei flussi dei passeggeri,
nel rispetto della distanza di sicurezza presaiiétée vigenti disposizioni.
o restrizioni al numero massimo dei passeggeri ssahmelle aree di attesa comuni e comunque nel
rispetto delle disposizioni di distanziamento feapkersone di almeno un metro. Prevedere per le
aree di attesa comuni senza possibilita di aereeziaturale, ulteriori misure per evitare il pelico
di contagio;
o disponibilitd nelle sale comuni di attesa e adbotreno di gel igienizzante lavamani anche
eventualmente preparato secondo le disposizioni dell’OMS. Sino al 3 aprile p.v. ¢ sospeso il servizio
di accoglienza viaggiatori a bordo treno.
« In caso di passeggeri che a bordo treno presesiiiomi riconducibili all’affezione da Covid-19, la
Polizia Ferroviaria e le Autorita sanitarie devono essere prontamente informate: all’esito della relativa
valutazione sulle condizioni di salute del passeggero, a queste spetta la decisione in merito all’opportunita
di fermare il treno per procedere ad un intervento.
* Al passeggero che presenti, a bordo treno, sintomi riconducibili all’affezione da Covid-19 (tosse, rinite,
febbre, congiuntivite), & richiesto di indossara umascherina protettiva e sedere isolato rispefioaltri
passeggeri, i quali sono ricollocati in altra cam® opportunamente sgomberata e dovranno quinglieess
attrezzati idonei spazi per I’isolamento di passeggeri o di personale di bordo.
+L’impresa ferroviaria procedera successivamente alla sanificazione specifica del convoglio inter¢esa
dall’emergenza prima di rimetterlo nella disponibilita di esercizio.

SETTORE MARITTIMO E PORTUALE

« Evitare per quanto possibile i contatti fra perdernt terra e personale di bordo e comungque margene
la distanza interpersonale di almeno un metro. aatio non fosse possibile, il personale dovra
presentarsi con guanti e mascherina ed ogni alteoiare dispositivo di sicurezza ritenuto necessar

« Al fine di assicurare la corretta e costante igiengulizia delle mani, le imprese forniscono algio
personale sia a bordo sia presso le unita azie(uféiti, biglietterie e magazzini) appositi didtttori di
disinfettante con relative ricariche.

* Sono rafforzati i servizi di pulizia, ougecessario anche mediante 1utilizzo di macchinari specifici che
permettono di realizzare la disinfezione dei lodabordo e degli altri siti aziendali, quali uffibiglietterie

e magazzini.

« L’attivita di disinfezione viene eseguita in modo appropriato e frequente sia a bordo (con modalita e
frequenza dipendenti dalla tipologia del localey phesso gli altri siti aziendali ad opera di peede a tale
scopo destinato. In particolare, a bordo delle fadisinfezione avra luogo durante la sosta inqg@nche

in presenza di operazioni commerciali sempre chestgunon interferiscano con dette operazioni. Nelle
unita da passeggeri e nei locali pubblici questuaidera in modo specifico le superfici toccate
frequentemente come pulsanti, maniglie, o tavelipbtra essere effettuata con acqua e detergaqiitase
dall’applicazione di disinfettanti d’uso comune, come alcol etilico o ipoclorito di sodio opportunamente
dosati. Alle navi da carico impiegate su rotte um la navigazione avviene per diversi



giorni corsecutivi, tale procedura si applichera secondoddatita e la frequenza necessarie da parte del
personale di bordo opportunamente istruito ed imsicierazione delle differenti tipologie di navi,llde
differenti composizioni degli equipaggi e delle sifieita dei traffici. Le normali attivita di igiemzazione
delle attrezzature e dei mezzi di lavoro devonceaire, con modalita appropriate alla tipologia dsw@issi,

ad ogni cambio di operatore ed a cura dello stess I’uso di prodotti messi a disposizione dall’azienda
osservando le dovute prescrizioni eventualmenteigiee (aereazione, etc.)

+Le imprese forniranno indicazioni ed opportuna infativa al proprio personale:

* per evitare contatti ravvicinati con la clientetheccezione di quelli indispensabili in ragioné d

circostanze emergenziali e comunque con le prepigteauzioni di cui alle vigenti disposizioni

governative;

+ per mantenere il distanziamento di almeno un ntearo passeggeri;
< per il TPL marittimo con istruzioni circa gli acgpmenti da adottare per garantire una distanza

adeguata tra le persone nel corso della navigagahgante le operazioni di imbarco e sbarco;

« per informare immediatamente le Autorita sanit@imarittime qualora a bordo siano presenti

passeggeri con sintomi riconducibili all’affezione da Covid-19;

« per richiedere al passeggero a bordo che presenti sintomi riconducibili all’affezione da Covid- 19

di indossare una mascherina protettiva e sedeleasispetto agli altri passeggeri;

« per procedere, successivamente allo sbarco diigsiajsasseggero presumibilmente positivo

all’affezione da Covid-19, alla sanificazione specifica dell’unita interessata dall’emergenza prima

di rimetterla nella disponibilitd’esercizio.
* Per quanto possibile saranno organizzati sistemi di ricezione dell’autotrasporto, degli utenti esterni e dei
passeggeri che evitino congestionamenti e affolfdinté persone. Per quanto praticabile sara fawori
I"utilizzo di sistemi telematici per lo scambio documentale con I’autotrasporto e I’utenza in genere.
« le imprese favoriranno per quanto possibile lo stiardocumentale tra la nave e il terminal con mitélal
tali da ridurre il contatto tra il personale mamitd e quello terrestre, privilegiando per quantegloile lo
scambio di documentazione con sistemi informatici.
+ considerata la situazione emergenziale, limitatdenexi porti nazionali, con riferimento a figure
professionali quali il personale dipendente degératori portuali, gli agenti marittimi, i chimidi porto,
le guardie ai fuochi, gli ormeggiatori, i pilotl,personale addetto al ritiro dei rifiuti solidiliguidi, sono
sospese le attivita di registrazione ¢ di consegna dei PASS per ’accesso a bordo della nave ai fini di security.

*Nei casi in cui in un terminal operino, olal’impresa, anche altre ditte subappaltatrici il governo dei

processi deve essere assunto dal terminalista.
« Risolvere con possibile interpretazione o integragidel DP® 11 marzo 2020 che nelle aree demaniali
di competenza dell’ADSP e/o interporti i punti di ristoro vengano considerati alla stregua delle aree di sosta
e/o mense. Nelle more dei chiarimenti da parteadetesidenza dovranno essere previsti i servizisgan
chimici.

Servizi di tra sporto non di linea

*Per quanto riguarda i servizi di trasporto norirta risulta opportuno evitare che il passeggeooiuc
il posto disponibile vicino al conducente.
Sui sedili posteriori al fine di rispettare le distze di sicurezza non potranno essere traspdlistanziati
il pit possibile, piu di due passeggeri.
Il conducente dovra indossare dispositivi di priatee.
Le presenti disposizioni per quanto applicabilinam@stese anche ai natanti che svolgono servizi di
trasporto non di linea.



Le preserti linee guida sono automaticamente integrate o modifinateateria di tutela sanitaria sulla base
delle indicazioni o determinazioni assunte dal Ministero della Sanita ¢ dall” Organizzazione mondiale della
sanita (Q1S) in relazione alle modalita di contagio deDVID-19



Allegato 15
Linee guida per l'informazione agli utenti e le modlita organizzative per il
contenimento della diffusione del covid-19 in materia di trasporto pubblico

11 14 marzo 2020 e stato adottato il Protocollo di reg@atazione per il contrasto e il contenimento déifffusione
del virus COVID 19 negli ambienti di lavoro (d'ora in poi Rwoollo), relativo a tutti i settori produttivi e
successivamente in data 20 marzo 2020 il protocodiodiviso di regolamentazione per il contenimed&dla
diffusione del Covid 19 negli ambienti nel settdes trasporti e della logistica.

Le presenti linee guida stabiliscono le modalitinfirmazione agli utenti nonché le misure orgaaizz da attuare
nelle stazioni, negli aeroporti e nei porti, alefidi consentire lo svolgimento del servizio di pago pubblico,
indispensabile per I’esercizio delle funzioni pubbliche e delle attivita private, nella consapevolezza della necessita di
contemperare in maniera appropriata il contenimerit@ontrasto del rischio sanitario con le atéwii istruzione, di
formazione, di lavoro, culturali e produttive del Paese quali valori essenziali per I'interesse generale e tutelati dalla
Costituzione.

Si premette che la tutela dei passeggeri che nefisEmo non € indipendente dall'adozione di aftigure di carattere
generale, definibili quali “misure di sistema”.

Si richiamano, di seguito, le principali misurettfasalva la possibilita per le Regioni e Provimzgonome di
introdurre prescrizioni in ragione delle diversadizioni territoriali e logistiche, nonché dellspettive dotazioni di
parco mezzi.

Misure "di sistema"

L'articolazione dell'orario di lavoro differenziaton ampie finestre di inizio e fine di attivitvtaativa &€ importante
per modulare la mobilita dei lavoratori e prevemiomseguentemente i rischi di aggregazione conaélasinobilita
dei cittadini. Anche la differenziazione e il progamento degli orari di apertura degli uffici, degbercizi
commerciali, dei servizi pubblici e delle scuole di ogni ordine e grado — queste ultime mediante intese, a livello
territoriale con gli enti locali, nell’ambito di un coordinamento tra le Direzioni generali regionali delMinistero
Istruzione e i competenti Assessorati Regionali all’Istruzione, per consentire ingressi e uscite differenziati.

E’ raccomandata, quando possibile, I’incentivazione della mobilita sostenibile (biciclette, e—bike, ecc.). Al riguardo,
le conferenze di servizi previste dalle Linee Guida del piano Scuola 2020—2021 emanate dal ministero dell’istruzione
prevedono specifici raccordi fra autorita locali.

Tale approccio € alla base delle presenti lineelgurali misure vanno modulate in relazione allgewe del
territorio e al bacino di utenza di riferimentogeado come riferimento quantitativo la necessitéiciirre in modo
consistente i picchi di utilizzo del trasporto plibb collettivo presenti nel periodo antecedergmkrgenza sanitaria
e il lockdavn.

La responsabilita individuale di tutti gli utengidservizi di trasporto pubblico rimane un puntsezeiale per garantire

il distanziamento interpersonale o comunque ptmata di comportamenti corretti anche nei casilirsia consentita
la deroga al distanziamento di un metro sulla liaspecifiche prescrizioni, |'attuazione di coreattisure igieniche,
nonché per prevenire comportamenti che possono raameeil rischio di contagio. Una chiara e semplice
comunicazione in ogni contesto (stazioni ferro@ari



metropolitane, aeroporti, stazioni autobus, mezzraporto, etc.), mediante pannelli ad informaziorabile, &
un punto essenziale per comunicare le necessaéereomportamentali nell'utilizzo dei mezzi digparto.

Si richiamano infine, al fine di implementare i&er, le disposizioni di cuall’articolo 200 del decreto legge 19
maggio 2020, n.34, convertito con modificazionilai&gge 17 luglio 2020, n.77, con particolareriifeento al
comma 6 bis, ove prevede che in deroga all’articolo 87, comma 2, del codice della strada, possono essere destinate
ai servizi di linea per trasporto di persone arleleutovetture a uso di terziaii all’articolo 82, comma 5, lettera

b, del medesima@odice, nonché le disposizioni di cui all’articolo 1 del decreto legge 16 luglio 2020, n.76
concernenti le procedure di semplificazionelpeifidamento dei servizi.

L’Aumento delle corse dei mezzi di trasporto, soprattuttcadte le ore di punta, & fortemente auspicabilénanc
mediante gli strumenti previsti dalla recenti norsopra richiamate.

Tali servizi aggiuntivi, ove dichiarati indispenglabagli Enti di governo del trasporto pubblicachle in ciascuna
Regione per assicurare il servizio cbavvio dell’anno scolastico, sulla base di un piano che tenga cdeto
numero di utenti e degli orari di ingresso e diitasdagli istituti scolastici, sono considerati cemssenziali anche
ai fini del finanziamento a carico di un fondo stidinario ovvero del fondo nazionale TPL di cuiaallegge
228/2012 e successive modificazioni, per le RegaoBiatuto Ordinario, e di un fondo straordinagolp Regioni
a Statuto Speciale e le Province autonome. Irctaiéesto il Governo provvedera a stanziare negigdali bilancio
perl’anno 2021 risorse per 200 milioni di euro per le Reg®mper 150 milioni di euro per le province e i aom
Le risorse gia stanziate a favore delle Regioni pencati introiti delle aziende di trasporto plibd, conseguenti
alla ridotta capacita di riempimento prevista daliposizioni vigenti, e per gli enti locali perrda@uzione delle
entrate di cui al decreto legge

n.104 del 2020, potranno essere a seguito di #pposdifica normativa utilizzate anche per i seraiggiuntivi.
11 Governo, a consuntivo, al netto dell’aumento delle entrate da bigliettazione per la maggiore capienza prevista
dalle presenti linee guida, verifichera la necesditriconoscere le eventuali ulteriori risorse.

Servizi aggiuntivi con 'utilizzazione delle disposizioni di cui al citato articolo 200, comma 6 bis, di cui alla legge
richiamata possono essere previsti anche persptn@o pubblico locale ferroviario.

a) Misure di carattere generale per il contenimento delontagio da COVID 19
Si richiama, altresi, il rispetto delle sotto elatecdisposizioni, valide per tutte le modalitardsporto:

e La sanificazione e l'igienizzazione dei locali, deezzi di trasporto e dei mezzi di lavoro deve
riguardare tutte le parti frequentate da viaggiaédo lavoratori ed essere effettuata con le meaali
definite dalle specifiche circolari dMinistero della Salute e dell'lstituto SuperioreS@inita.

* Nelle stazioni ferroviarie, nelle autostazioni, hegroporti, nei porti e sui mezzi di trasporttuaga
percorrenza € necessario installare dispensermemtiesoluzioni disinfettanti ad uso dei passeggeri

e Sulle metropolitane, sugli autobus e su tutti i miedi trasporto pubblico locale devono essere
installati, anche in modo graduale, privilegiandogzzi di trasporto maggiormente utilizzati dagli



utenti, appsiti dispenser per la distribuzione di soluziomoalcoliche per la frequente detersione delle
mani

e All'ingresso e nella permanenza nei luoghi di asoceal sistema del trasporto pubblico (stazioni
ferroviarie, autostazioni, fermate bus ecc.) énédiftno dei mezzi, € obbligatorio indossare unaahesna

di comunita, per la protezione del naso e dellachoc

e E'necessario incentivare la vendita di bigliett sistemi telematici.

e Nelle stazioni o nei luoghi di acquisto dei bidfi€t opportuno installare punti vendita e distridruidi
dispositivi di sicurezza.

e Vanno previste misure per la gestione dei passegghrgli operatori nel caso in cui sia accertaia u
temperatura corporea superiore a 3T5°

e Vanno adottati sistemi di informazione e di divdigme, nei luoghi di transito dell'utenza, relati
corretto uso dei dispositivi di protezione individe, nonché sui comportamenti che la stessa uténza
obbligata a tenere all'interno delle stazioni eoataizioni, degli aeroporti, dei porti e dei luoghittesa,
nella fase di salita e discesa dal mezzo di trasgodurante il trasporto medesimo.

e Vanno adottati interventi gestionali, ove necesddirregolamentazione degli accessi alle principali
stazioni e autostazioni, agli aeroporti, ai pottie di evitare affollamenti e ogni possibile astone di
contatto, garantendo il rispetto della distanzarjp¢rsonale minima di un metro.

e Vanno adottate misure organizzative, con predigimmsé di specifici piani operativi, finalizzate a
limitare ogni possibile occasione di contatto nédise di salita e di discesa dal mezzo di trasporgli
spostamenti all'interno delle principali stazioaigostazioni, degli aeroporti e dei porti, nelleeadestinate
alla sosta dei passeggeri e durante l'attesa detangi trasporto, garantendo il rispetto dellaatiga
interpersonale minima di un metro, escludendo alit@itazione i minori accompagnati e i non vedent
se accompagnati da persona che vive nella ste#saalpitativa. Per i non vedenti non accompagnati d
persona che vive nella stessa unita abitativa, dlessere predisposta un‘adeguata organizzazione del
servizio per garantire la fruibilita dello stesgmszio, garantendo la sicurezza sanitaria.

e Vanno previsti dalle aziende di gestione del séovibrme di comunicazione, su ogni mezzo di
trasporto, sul corretto utilizzo dei DispositiviElfotezione Individuali

e |l distanziamento di un metro non & necessariezast si tratti di persone che vivono nella stesit u
abitativa, nonché trai congiunti e le personeintrattengono rapporti interpersonstlibili, Nell” eventuale
fase di accertamento della violazione alla pregmmiz del distanziamento interpersonale potra esssee
autodichiarazione della sussistenza della predeitdita, :( si riportano alcuni esempi: coniugegna e
affini in linea retta e collaterale non conviventia con stabile frequentazione; persone, non ledate
vincolo di parentela, di affinita o di coniugio,elondividono abitualmente gli stessi luoghi. Qitlze

a ragione della possibile tracciabilita dei conta#t i predetti soggetti.

Al fine di aumentare I'indice di riempimento deizmedi trasporto potranno essere installati sepanaz
removibili in materiale idoneo tra i sediliche rmomportino modifiche strutturali sulle disposiziorerenti

la sicurezza, prevedendo, comunque, la periodicicazione. Su tale aspetto € in corso un accdralo
MIT- INAIL e IIT volto ad individuare il materiale id@o per consentire la separazione tra una seduta e
I’altra, al fine di consentire I"ulteriore capacita riempimento. La direzione Generale dellotorizzazione
del MIT provvede a disciplinare le modalita applica ai fini della sicurezza dei predetti divisauii
veicoli di categoria M2 ed M3, classe B, Il e ledtinati al trasporto di persone e scuolabus. Rantgp
attiene ai separatori da installare sui trenimigrese



e di esercenti ferroviari, previa certificazione sanigadelCTS sulla idoneita del materiale, valutano le
modifiche tecniche da apportare ai veicoli ferrovaon gli strumenti e nel rispetto delle normeniebe

e delle procedure previste dal vigente quadro nbvma

In tale contesto le aziende di trasporto, le impresgli esercenti ferroviari, possono, comungue,
autonomamente avviare ogni utile attivita per imtiinare idoneo materiale, per consentire la sepamazi
tra un utente ¢ I’altro, da sottoporre alla certificazione sanitaria del CTS.

Realizzare, ove strutturalmente possibile, anche specifici interventi tecnici, la massima areagion
naturale dei mezzi di trasporto.

b) Raccomandazioni per tutti gli utenti dei servizi di trasporto pubblico

e Non usare il trasporto pubblico se hai sintomindézioni respiratorie acute (febbre, tosse,
raffreddore).

e Acquistare, ove possibile, i biglietti in formatte#ronico, on line o tramite app.

e Seguire la segnaletica e i percorsi indicati a#ino delle stazioni o alle fermate mantenendo
sempre la distanza di almeno un metro dalle aireqne.

e Utilizzare le porte di accesso ai mezzi indicatelpesalita e la discesa, rispettando sempre la
distanza interpersonale di sicurezza di un metro.

e Sedersi solo nei posti consentiti mantenede prescritto, il distanziamento dagli altri oceafi.
e Evitare di avvicinarsi o di chiedere informaziohtanducente.

* Nel corso del viaggio, igienizzare frequentemeatehni ed evitare di toccarsi il viso.

e Utilizzo dell’App IMMUNI ai fini del controllo della diffusione del virus.

ALLE GATO TECNICO-
SINGOLE MODALITA' DI TRASPORTO SETTORE AEREO

Per il settore del trasporto aereo vanno osserspéeifiche misure di contenimento per i passeggke
riguardano sia il corretto utilizzo delle aerostaiche degli aeromobili. Si richiede, pertantos$ervanza delle
seguenti misure a carico, rispettivamente, deicggstegli operatori aeroportuali, dei vettori @ dasseggeri:

e gestione dell'accesso alle aerostazioni prevedenaopossibile, una netta separazione delle parte d
entrata e di uscita, in modo da evitare l'incontirussi di utenti;
e interventi organizzativi e gestionali e di contingemento degli accessi al fine di favorire la
distribuzione del pubblico in tutti gli spazi comwell'aeroporto al fine di evitare affollamentilieezone
antistanti i controlli di sicurezza,;
e previsione di percorsi a senso unico all'interntbakroporto e nei percorsi fino ai gate, in modo d
mantenere separati i flussi di utenti in entratsata;
« obbligo di distanziamento interpersonale di un matbordo degli aeromobili, all'interno dei termina
e di tutte le altre facility aeroportuali (es. bper trasporto passeggeri). E' consentito deroghre a
distanziamento interpersonale di un metro, a bdedgi aeromobili, nel caso in cui:
o laria a bordo sia rinnovata ogni tre minuti, il siano verticali e siano adottati i filtri
HEPA, in quanto tali precauzioni consentono unaaiesima purificazione dell'aria,



nonchéin caso in cui siano adottati specifici protocolli dcsiezza sanitaria, prevedendo in
particolare la misurazione della temperatura priteilaccesso all'aeromobile e vietando la salita
a bordo in caso di temperatura superiore a 32;5 °

o sia garantita la durata massima di utilizzo deli@saherina chirurgica non superiore alle
quattro ore, prevedendone la sostituzione per gesigeriori;

o siano disciplinate individualmente le salite e iscdse dall'aeromobile e la collocazione al
posto assegnato al fine di evitare contatti sttedti passeggeri nella fase di movimentazione;

o  sia acquisita dai viaggiatori, al momento del check—in online o in aeroporto ¢ comunque prima
ddlimbarco, specifica autocertificazione che attesthal aver avuto contatti stretti con persone
affette da patologia COVID—19 negli ultimi due giorni prima dell'insorgenza dei sintomi e fino a 14
giorni dopo l'insorgenza dei medesimi;

o sia assunto I'impegno da parte dei viaggiatorfinal di definire la tracciabilita dei contatti,di
comunicare anche al vettore ed all'Autoritd saiaitaerritoriale competente linsorgenza di
sintomatologia COVID—19 comparsa entro otto giorni dallo sbarco dall'aeromobile;

o siano limitati al massimo gli spostamenti e i moeiti nell'ambito dello stesso aeromobile. |
vettori possono definire con i gestori aeroportsgkcifiche procedure che consentano I'imbarco
di bagaglio a mano di dimensioni consentite peoléocazione nelle cappelliere, mettendo in atto
idonee misure di imbarco e di discesa selettive ralazione ai posti assegnati a bordo
dell'aeromobile, garantendo i dovuti tempi tecroperativi al fine di evitare assembramenti
nellimbarco e nella discesa e riducendo al minienéasi di movimentazione. (ad es. chiamata
individuale dei passeggeri al momento dell'imbaatella discesa, in modo da evitare contatti in
prossimita delle cappelliere);

o gli indumenti personali (giacca, cappotto, magli@w..) da collocare nelle cappelliere,
dovranno essere custoditi in un apposito contemiteonouso, consegnato dal vettore al momento
dell'imbarco, per evitare il contatto tra gli indenti personali dei viaggiatori nelle stesse
cappelliere.

Nelle operazioni di sbarco e imbarco dei passeggerutilizzato, ove possibile, il finger in via

prioritaria e in caso di trasporto tramite navéttss, va evitato I'affollamento, prevedendo unazidoe
del 50% della capienza massima prevista per giraezzi e una durata della corsa comunque inferiore
ai 15 minuti, garantendo il piti possibile I'area@maturale del mezzo.
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Vanno assicurate anche tramite segnaletica le guweeorganizzative per ridurre i rischi di

affollamento e mancato distanziamento nella fagéith bagagli presso i nastri dedicati alla risegna.

Con particolare riferimento ai gestori ed ai veattoelle aree ad essi riservate, questi ultimi

predispongono specifici piani per assicurare il sias distanziamento delle persone nell'ambito degli
spazi interni e delle infrastrutture disponibih. particolare, nelle aree soggette a formazioreode sara
implementata idonea segnaletica a terra e cartsiloa per invitare i passeggeri a mantenere il
distanziamento fisico;

i passeggeri sull'aeromobile dovranno indossaressaziamente una mascherina chirurgica, che

andra sostituita ogni quattro ore in caso in caisshmessa la deroga al distanziamento interpeesdnal
un metro;

attivita di igienizzazione e sanificazione di tenaied aeromobili, anche piu volte al giorno indas

traffico dell'aerostazione e sugli aeromobili, specifica attenzione a tutte le superfici che possessere
toccate dai passeggeri in circostanze ordinariéti ifgate di imbarco dovrebbero



essere dtati di erogatori di gel disinfettante. Gli impiadi climatizzazione vanno gestiti con procedure
e tecniche miranti alla prevenzione della contamimae batterica e virale;

e introduzione di termo—scanner per i passeggeri sia in arrivo che in partenza, secondo modalita da
deteminarsi di comune accordo tra gestori e vettori grgindi hub aeroportuali. In linea di massima,
potrebbero comunque prevedersi controlli della terafura allingresso dei filtri di sicurezza o afminal
d'imbarco, per le partenze, ed alla discesa dadbeger gli arrivi in tutti gli aeroporti.

SETTORE MARITTIMO E PORTUALE

Trasporto marittimo di passeggeri

Con riferimento al settore del trasporto marittilmpecifiche previsioni vanno dettate in materigmivenzione
dei contatti tra passeggeri e personale di bordopahtenimento di un adeguato distanziamento seaatli
sanificazione degli ambienti della nave che pesadmno gia sostanzialmente previste nel protocmlodiviso
del 20 marzo 2020. In particolare, si richiededzdne delle sotto elencate misure:

e evitare, per quanto possibile, i contatti fra peede di terra e personale di bordo e, comunque,
mantenere la distanza interpersonale di almenoetrom
e i passeggeri dovranno indossare necessariamentmaseherina di comunita, per la protezione del
naso e della bocca. Vanno rafforzati i servizi dlizia, ove necessario anche mediante I'utilizzo di
macchinari specifici che permettono di realizzaaedisinfezione dei locali di bordo e degli altrtisi
aziendali, quali uffici, biglietterie e magazzini;
e |attivita di disinfezione viene eseguita in modepeopriato e frequente sia a bordo (con modalita e
frequenza dipendenti dalla tipologia del localeg ghesso gli altri siti aziendali ad opera di peede a
tale scopo destinato. In particolare, a bordo dedlé la disinfezione avra luogo durante la sostadrto,
avendo cura che le operazioni di disinfezione noterferiscano o si sovrappongano con l'attivita
commerciale dell'unitad. Nei locali pubblici quesiguardera in modo specifico le superfici toccate
frequentemente come pulsanti, maniglie o tavolipota essere effettuata con acqua e detergeriéaeg
dall'applicazione di disinfettanti d'uso comunemeoalcol etilico o ipoclorito di sodio opportunanen
dosati. Le normali attivita di igienizzazione deditirezzature e dei mezzi di lavoro devono avvewioe
modalita appropriate alla tipologia degli stesdipgni cambio di operatore ed a cura dello stesad'eso
di prodotti messi a disposizione dall'azienda oss®io le dovute prescrizioni eventualmente previste
(aereazione, etc.);
e le imprese forniscono indicazioni ed opportuna iinfativa tramite il proprio personale o mediante
display:
> per evitare contatti ravvicinati del personale danclientela ad eccezione di quelli
indispensabili in ragione di circostanze emergdnziacomunque con le previste precauzioni dei
dispositivi individuali;
> per mantenere il distanziamento di almeno un nmteéropasseggeri;
> per il TPL marittimo con istruzioni circa gli acgpmenti da adottare per garantire una
distanza adeguata tra le persone nel corso deligarone e durante le operazioni diimbarco echar
prevedendo appositi percorsi dedicati;



> peril TPL marittimo & necessario I'utilizzo di dispositivi glcurezza come previsto anche
per il trasporto pubblico locale di terra e soneyiste le stesse possibilita di indici di riempirteen
con gli accorgimenti previsti per il trasporto plibblocale.

Gestione di terminal passeggeri, stazioni maritterpunti di imbarco/sbarco passeggeri

Negli ambiti portuali € richiesta particolare attéme al fine di evitare una concentrazione di @eesin quei
luoghi soggetti a diffusa frequentazione, come tezisni marittime, i terminal crociere e le banchidi
imbarco/sbarco di passeggeri. Sono indicate fangglle seguenti misure organizzative e di preie@mz, da attuarsi
sia a cura dei terminalisti, nelle aree in cona@ssisia a cura dei vari enti di gestione delle getuali in relazione
al regime giuridico delle aree stesse:

1. Predsposizione di apposito piano di prevenzione e giote, contenente I'analisi del rischio e le misure
necessarie alla sua mitigazione, in coerenza coigénti disposizioni nazionali in materia di emenga da
covid—19;
2. Corretta gestione delle infrastrutture portualifigral/stazioni marittime adibite alla sosta/transit
passeggeri avendo cura di:
a) informare l'utenza in merito ai rischi esistentiadlé necessarie misure di prevenzione, quali
il corretto utilizzo dei dispositivi individuali dprotezione (mascherine, guanti), il distanziamento
sociale, l'igiene delle mani. A tale scopo, pudtitaise utile strumento oltre a cartellonistica
plurilingue, anche la disponibilita di immagini “QR Code” associati a tali informazioni che
consentono all'utente di visualizzare le stessprayirio smartphone o altro dispositivo simile;

b) promuovere la pit ampia diffusione di sistemi on—line di prenotazione e di acquisto dei biglietti,
limitando al minimo le operazioni di bigliettazioire porto;

) evitare ogni forma di assembramento delle persorieansito attraverso il ricorso a forme
di contingentamento e programmazione degli accesslizzo di percorsi obbligati per l'ingresso e
l'uscita;

d) far rispettare la distanza interpersonale di 1 Jumetro tra le persone;

e) installare un adeguato numero di distributori dimfiettante per una costante igiene e pulizia
delle mani;

f) programmare frequentemente un'appropriata saniéinezlegliambienti nei quali transitano i
passeggeri e delle superfici esposte al contattoparticolare riguardo ai locali igienici;

g) rinforzare la presenza di personale preposto avigedi vigilanza, accoglienza e

informazione dell'utenza all'interno delle areetpali/terminal crociere/stazioni marittime.

SETTORE TRASPORTO PUBBLICO LOCALE AUTOMOBILISTICO, METRO POLITANO, TRANVIARIO,
FILOVIARIO, FUNICOLARE, LAGUNARE, CO STIERO E FERROVIARIO DI INTERESSE DELLE
REGIONI E DELLE P.A.

Per il settore considerato trovano applicaziorgelguenti misure specifiche:

* |'azienda procede all'igienizzazione, sanificazierdsinfezione dei treni e dei mezzi pubblici dede
infrastrutture nel rispetto delle prescrizioni arie in materia oltre che delle ordinanze regipaatiel
Protocollo siglato dalle associazioni di catego@).SS. eMT in data 20 marzo 2020, effettuando
l'igienizzazione e la disinfezione almeno una valtgiorno e la sanificazione in relazione allecfiehe
realta aziendali come previsto dal medesimo prdtocondiviso;



e i passeggeri dovranno utilizzare necessariamente usaheena di comunita, per la protezione del
naso e della bocca;
* |asalita e la discesa dei passeggeri dal mezze aexenire secondo flussi separati:
> negli autobus e nei tram prevedere la salita dgpani e la discesa dall'altra porta, ove
possibile;
> vanno rispettati idonei tempi di attesa al finewtare contatto tra chi scende e chi sale,
anche eventualmente con un‘apertura differenzigte dorte;
» nei vaporetti la separazione dei flussi sara atsatondo le specificita delle unita di
navigazione lagunari, costiere e lacuali;
e dovranno essere contrassegnati con marker i postegentualmente non possono essere occupati.
Per la gestione dell’affollamento del veicolo, lI'azienda pud dettare disposizioni organizzative al
conducente tese anche a non effettuare alcune tierma

E' consentito, nel caso in cui le altre misure s@mo sufficienti ad assicurare il regolare seovidi
trasporto pubblico, anche extraurbano,iedonsiderazione delle evidenze scientifiche sull’assunto dei
tempi di permanenza medi dei passeggeri indicatata disponibili, un coefficiente di riempimentei
mezzi non superiore all” 80% dei posti consentiti dalla carta di circolazione dei mezzi stessi, prevedendo
una maggiore riduzione dei posti in piedi rispetguelli seduti. Il ricambio dell'aria deve essewstante,
predisponendo in modo stabile I'apertura dei fimeisd di altre prese di aria naturale.

Tale coefficiente diiempimento ¢ consentito anche in relazione al ricambio dell’aria interna dei veicoli

di superficie e dei treni metropolitani, infattit@aggior parte degli impianti di climatizzazionensente
una percentuale di aria prelevata dall’esterno e un ricambio ad ogni apertura delle porte in fermata. Inoltre,
per i tram di vecchia generazione ¢ possibile I’apertura permanente dei finestrini. Pertanto, ove possibile,
occorre mantenere in esercizio gli impianti di agfene senza ricircolo.

Ferme restando le precedenti prescrizioni, potseresaumentata la capacita di riempimento, oltdénite
previsto, esclusivamente nel caso in cui sia gaoanh ricambio di aria e un filtraggio della stagger mezzo di
idonei strumenti di aereazione che siano preventarge autorizzati dalTS.

Le misure in parola sono naturalmente applicaisilquanto compatibili, per le metropolitane.

. nelle stazioni della metropolitana:
o prevedere differenti flussi di entrata e di usogfarantendo ai passeggeri adeguata
informazione per l'individuazione delle banchinelel'uscita e il corretto distanziamento
sulle banchine e sulle scale mobili anche primasdgeramento dei varchi;

o predisporre idonei sistemi atti a segnalare il naggimento dei livelli di
saturazione stabiliti;
o prevedere l'utilizzo dei sistemi di videosorveghare/o telecamere intelligenti per

monitorare i flussi ed evitare assembramenti, exantente con la possibilita di diffusione di
messaggi sonori/vocali scritti;
. applicare marker sui sedili non utilizzabili a bordei mezzi di superficie e dei treni metro;
. sospendere, previa autorizzazione dell'’Agenzidgperobilita territoriale competente e
degli Enti titolari, la vendita e il controllo d#foli di viaggio a bordo;



. sospenderdattivita di bigliettazione a bordo da parte degltisti;

. installare apparati, ove possibile, per l'acquisto self-service dei biglietti, che dovranno essere
sarificate piu volte al giorno, contrassegnando coecfri adesivi le distanze di sicurezza;

. adeguare la frequenza dei mezzi nelle ore congeladhalto flusso di passeggeri, nei limiti
delle risorse disponibili;

. per il TPL lagunare l'attivita di controlleria patessere effettuata anche sui pontili e
pontoni galleggianti delle fermate.

SETTORE DEL TRASPORTO PUBBLICO FUNIVIARIO (FUNIVIE E SEG GIOVIE)

Fermo restando che la responsabilita individualglidgenti costituisce elemento essenziale per @éfieacia
alle generali misure di prevenzione, per il settéuriviario, ossia funivie, cabinovie e seggioviepvano
applicazione le seguenti misure minime di sicurezza

A bordo di tutti i sistemi di trasporto o veicoli:

« obbligo di indossare una mascherina di comunitdgprotezione del naso e della bocca;
e disinfezione sistematica dei mezzi.

Sui sistemi di trasporto o veicoli chiusi:

* limitazione della capienza massima di ogni mezeo garantire il distanziamento di un metro.

Sono esclusi le persone che vivono nella stessa abitativa nonché tra i congiunti e le persoreiolrattengono
rapporti interpersonali stabili, ( si riportano aht esempi: coniuge, parenti e affini in linea aegtcollaterale non
conviventi ma con stabile frequentazione; persooe, legate da vincolo di parentela, affinita o diicigio, che
condividono abitualmente gli stessi luoghi). Nell’ eventuale fase di accertamento della violazione della
prescrizione del distanziamento interpersonaledpessere autocertificata la sussistenza delle fteegiealita.

e dalla predetta limitazione sono esclusi i nuclenilari viaggianti nella stessa cabina in asseriza d
altri passeggeri;

e distribuzione delle persone a bordo, anche medmaat&er segnaposti, in modo tale da garantire il
distanziamento di un metro nei mezzi;

e areazione continua tramite apertura dei finestidelle boccole.

E' consentita la deroga al distanziamento di unranptirché sia misurata la temperatura ai passeggienia
dell'accesso e gli stessi rilascino autocertifioaeial momento dell'acquisto dei biglietti di nemavuto contatti
stretti con persone affette da patologia COVID—19 nei 2 giorni prima dell'insorgenza dei sintomi e fino a 14 giorni
dopo l'insorgenza dei sintomi medesimi, e il megiaccostantemente areato tramite apertura deitfines delle
boccole, purché la durata della corsa sia inferaof minuti e comunque evitando affollamenti rtiéino del
mezzo.

Nelle stazioni:

Disposizione di tutti i percorsi nonché delle fifattesa in modo tale da garantire il distanziamérterpersonale
di 1metro tra le persone, esclusi le persone chena nella stessa unita abitativa nonché tra i zorige le
persone che intrattengono rapporti interpersonallil( si riportano alcuni esempi:



coniuge, parenti e affini in linea retta e collateralen conviventima con stabile frequentazione; persone, non
legate da vincolo di parentela, affinita o di coniugio, che condividono abitualmente gli stessi luoghi ) Nell”
eventuale fase di accertamento della violazionk dglescrizione del distanziamento interpersonakeapessere
autocertificata la sussistenza delle predette Guali

« disinfezione sistematica delle stazioni;
« installazione di dispenser di facile accessibpiga consentire I'igienizzazione delle mani degiintite
del personale.

SETTORE FERROVIARIO DI INTERESSE NAZIONALE E A LIBERO ME RCATO
Per il settore considerato trovano applicaziorgelguenti misure specifiche:

« informazioni alla clientela attraverso i canaliermiali di comunicazione (call center, sito web,)app
merito a:

e misure di prevenzione adottate in conformita a ¢uaisposto dalle Autorita sanitarie;

e notizie circa le tratte ferroviarie attive, in moda evitare I'accesso degli utenti agli uffici
informazioni/biglietterie delle stazioni;

e incentivazioni degli acquisti di biglietti on line.

Nelle principali stazioni:

e gestione dell'accesso alle stazioni ferroviariezpdendo, ove possibile, una netta separazione delle
porte di entrata e di uscita, in modo da evitanedntro di flussi di utenti;
e garanzia della massima accessibilita alle stazdrille banchine, per ridurre gli affollamenti isia
afflusso che in deflusso;
* interventi gestionali al fine di favorire la diditizione del pubblico in tutti gli spazi della s@z
onde di evitare affollamenti nelle zone antistémthanchine fronte binari;
e uso di mascherina, anche di comunita, per la pimtezdel naso e della bocca, per chiunque si trovi
all'interno della stazione ferroviaria per qualsmsetivo;
e previsione di percorsi a senso unico all'interniéedgtazioni e nei corridoi fino ai binari, in moda
mantenere separati i flussi di utenti in entratsata;
e attivita di igienizzazione e disinfezione su basetifliana e sanificazione periodica degli spazi
comuni delle stazioni;
* installazione di dispenser di facile accessibjhiék permettere I'igiene delle mani dei passeggeri;
e regolamentazione dell'utilizzo di scale e tappetbiti favorendo sempre un adeguato
distanziamento tra gli utenti;
* annunci di richiamo alle regole di distanziamerdoiale sulle piattaforme invitando gli utenti a
mantenere la distanza di almeno un metro;
* limitazione dell'utilizzo delle sale di attesa gpetto al loro interno delle regole di distanziatoen
e aigate, dove presenti, raccomandabili controlliedeemperatura corporea;
* nelle attivita commerciali:

o contingentamento delle presenze;

o mantenimento delle distanze interpersonali;



separaione deiflussidi entrata/uscita;

utilizzo dispositivi di sicurezza sanitaria;

regolamentazione delle code di attesa;

acquisti on line e consegna dei prodotti in un upgedefinito all'interno della stazione o
ai margini del negozio senza necessita di accedervi

0O O O O O

A bordo treno:

« distanziamento fisico di un metro a bordo con agaione di marker sui sedili non utilizzabili;

e posizionamento di dispenser di gel igienizzantbgni veicolo, ove cio sia possibile;

* eliminazione della temporizzazione di chiusuraelpbrte esterne alle fermate, al fine di faciliare
ricambio dell'aria all'interno delle carrozze fefiarie;

* sanificazione sistematica dei treni;

e potenziamento del personale dedito ai servizi iging e decoro;

e individuazione dei sistemi di regolamentazionedlita e discesa in modo da evitare assembramenti
in corrispondenza delle porte, anche ricorrendosaparazione dei flussi di salita e discesa;

e i passeggeri dovranno indossare necessariamentmaseherina di comunita, per la protezione del
naso e della bocca.

Sui treni a lunga percorrenza (con prenotazionamehl

« distanziamento interpersonale di un metro a boskicarato anche attraverso un meccanismo di
preventiva prenotazione;

« adozone del biglietto nminativo al fine di identificare tutti i passeggergestire eventuali casi di presenza
a bordo di sospetti o conclamati casi di positigit&irus SARS—-COV-2;

e & possibile usufruire dei servizi di ristoraziorssiatenza a bordo treno per i viaggi a media lunga
percorrenza con modalita semplificate che evitincansito dei passeggeri per recarsi al vagonelbar
particolare, il servizio & agurato con la consegna “al posto” di alimenti e bevande in confezione sigillata

e monodose, da parte di personale dotato di maseheguanti;

e previsione obbligatoria, nelle stazioni di parteniza treni ad Alta Velocita di ingressi dedicatirpe
l'accesso ai treni AV e agliCl al fine di procedere alla misurazione della terapga corporea da
effettuarsi prima dell'accesso al treno. Nel casolii sia rilevata una temperatura corporea supe@o
37,5 C non sara consentita la salita a bordo treno.

e sia garantito l'utilizzo di una mascherina chiraegper la protezione del naso e della bocca per una
durata massima di utilizzo non superiore alle qoatte, prevedendone la sostituzione per perigusari;

* siano disciplinate individualmente le salite e iscdse dal treno e la collocazione al posto assegna
che in nessun caso potra essere cambiato nel detsdaggio, al fine di evitare contatti strettati
passeggeri nella fase di movimentazione;

* deve essere sempre esclusa la possibilita dizdiibne dei sedili contrapposts avis (c.d. faccia a
faccia) nel caso in cui non sia possibile garantgemanentemente la distanza interpersonale di



almeno un metro sotto la responsabilita del gestwekcaso in cui vi sia la distanza prescritta reglils
contrapposti, dovra essere, comunqgue, nel corswidgfiio comunicato I'obbligo del rispetto di tale
prescrizione;

e |'aria a bordo venga rinnovata sia mediante I'imfmiali climatizzazione sia mediante I'aperturaalell
porte esterne alle fermate, i flussi siano vertieaiano adottate procedure al fine di garantiele porte
di salita e discesa dei viaggiatori permanganotaphirante le soste programmate nelle stazionicm®én
nel caso in cui siano adottati specifici protocdlii sicurezza sanitaria, prevedendo in particolare
misurazione, a cura del Gestore, della temperatustazione prima dell'accesso al treno e vietdado
salita a bordo in caso di temperatura superiorg,a €;

e dovranno essere limitati al massimo, se non strettde necessari, gli spostamenti e i movimenti
nell'ambito del treno.

E' consentito derogare al distanziamento interpexigodi un metro, a bordo dei treni a lunga pesrwa, nei soli
casi in cui:

* siano previsti sedili singoli in verticale con sehale alto da contenere il capo del passeggero;

e |utilizzo di sedili attigui o contrapposti sia litato esclusivamente all'occupazione da parte di
passeggeri che siano congiunti e/o conviventi re¢lasa unita abitativa, nonché alle persone chiarab
una stabile frequentazione personale che, purondicidendo la stessa abitazione, non siano ohtieliga
altre circostanze(es. luoghi di lavoro) al rispetédla distanza interpersonale di un metro.

Ferme restando le precedenti prescrizioni aggiemidtra essere aumentata la capacita di riempincemtaeroga
al distanziamento di un metro, oltre ai casi prievessclusivamente nel caso in cui sia garantibmalo treno un
ricambio di aria almeno ogni 3 minuti e l'utilizzdi filtri altamente efficienti come quelli HEPA el
verticalizzazione del flusso dell'aria.

SERVIZI DI TRASPORTO NON DI LINEA

Per quanto riguarda i servizi di trasporto nonim¢d, oltre alle previsioni di carattere generae topitti i servizi
di trasporto pubblico, va innanzi tutto evitato dhgasseggero occupi il posto disponibile vicil@anducente.

Sui sedili posteriori nelle ordinarie vetture, alef di rispettare le distanze di sicurezza, norrgmoto essere
trasportati, distanziati il piu possibile, piu diglpasseggeri qualora muniti di idonei disposgdisicurezza.

L'utilizzo della mascherina non & obbligatorio pesingolo passeggero, che occupi i sedili postéritel caso in
cui la vettura sia dotata di adeguata paratia driastra le file di sedili;

Nelle vetture omologate per il trasporto di seiid passeggeri dovranno essere replicati modelli whe
prevedano la presenza di pit di due passeggerogeir fila di sedili, fermo restando lI'uso di masdhe. E'
preferibile dotare le vetture di paratie divisotle&onducente dovra indossare dispositivi di pzaiee individuali.

I limiti precedentemente previsti non si applicare caso di persone che vivono nella stessa ubitatia,
nonché tra i congiunti e le persone che intrattengono rapporti interpersonali stabili, Nell’ eventuale fase di
accertamento della violazione alla prescrizione di#$tanziamento interpersonale potra essere resa
autodichiarazione della sussistenza della predetdita, :( si riportano alcuni esempi:



coriuge, parenti e affini in linea retta e collateraten conviventima con stabile frequentazione; persone, non legate
da vincolo di parentela, di affinita o di coniugahe condividono abitualmente gli stessi luoghi

Le presenti disposizioni per quanto applicabilioencnque fino all'adozione di specifiche linee guienno estese
anche ai natanti che svolgono servizi di traspoado di linea.

ALTRI SERVIZI

Per tutti gli altri servizi non di linea, effettiabn autobus o unita di navigazione, ovvero perigidi linea svolti con
veicoli solitamente destinati a taxi & con max 9 posti, si applicano le prescriziokitree alla stessa tipologia di
mezzo di trasporto utilizzato.

Per i servizi con autobus non di linea (NCC) e amrati (linee commerciali) a media e lunga pereoma, ferme
restando le regole gia prevista circa la vertiealzzone delle sedute, il ricambio dell'aria etppésibile la deroga al
distanziamento interpersonale di un metro purché:

* siano previsti sedili singoli in verticale con saale alto da contenere il capo del passeggero;

o |'utilizzo di sedili attigui sia limitato esclusimgente all'occupazione da parte di passeggeri G si
conviventi nella stessa unita abitativa, nonchéitngiunti e le persone che intrattengono rapport
interpersonali stabili, previa autodichiarazionellalesussistenza del predetta qualita al momento
dell'utilizzazione del mezzo di trasporto.( si fi@mo alcuni esempi: coniuge, parenti e affiniiired retta e
collaterale non conviventi ma con stabile frequeiotae; persone, non legate da vincolo di parerdé&ffinita

o di coniugio, che condividono abitualmente glsstduoghi)

« deve essere sempre esclusa la possibilita dizat#ipne dei sedili contrapposti vis a vis (c.dcfaa faccia)

nel caso in cui non sia possibile garantire permtamente la distanza interpersonale di almeno unome
sotto la responsabilita del gestore; nel caso irnvicsia la distanza prescritta nei sedili contragpy dovra
essere, comungue, nel corso del viaggio comunlicataligo del rispetto di tale prescrizione; restamunque,
ferma la possibilita di derogare a tale regolacasb in cui sussistano le condizioni di cui al pprecedente;
 sia prevista la misurazione della temperatura pertenti prima della salita a bordo del veicolo;

* non sia consentito viaggiare in piedi;

« per i viaggi di lunga percorrenza sia garantittiliiazo di una mascherina chirurgica per la prate= del
naso e della bocca per una durata massima dizatilion superiore alle quattro ore, prevedendone la
sostituzione per periodi superiori;

* ciascun passeggero rilasci, al momento dell'aagdistbiglietto, specifica autocertificazione in attesta:

(i) di non essere affetto da COVID—-19 o di non essere stato sottoposto a periodo di quarantena
obbligatoria di almeno 14 giorni;
(ii) non accusare sintomi riconducibili al COVID—19 quali, a titolo esemplificativo, temperatura

corporea superiore a 37,5°C, tosse, raffreddoré mod aver avuto contatti con persona affetta da
COVID-19 negli ultimi 14 giorni;

(iii) I'impegno a rinunciare al viaggio e a informareutérita sanitaria competente nell'ipotesi in cui
qualsiasi dei predetti sintomi emergesse primavidgjgio o si verificasse entro otto giorni dalliaeora
destinazione de servizio utilizzato;

Siano evitati assembramenti in fase di salita distiesa dai mezzi, evitando peraltro il pit possibimovimenti
all'interno del mezzo stesso.



Allegato 16
LINEE GUIDA PER IL TRASPORTO SCOLASTICO DEDICATO

Per il nuovo anno scolastico sara necessario adottare le opportune misure per la ripresa dell’attivita
didattica in preenza adottando su tutto il territorio nazionalsure di sicurezza omogenee per il trasporto
dedicato, cui ottemperare con cura, nel rispetlia d@rmativa sanitaria e delle misure di contemitoes
gestione dell’emergenza epidemiologica da SARS-CoV.
Pertanto ferma restando la responsabilita geniediael tutore su alcune misure di prevenzionegde
quali:
- La misurazione della febbre a casa degli studeittigpdella salita sul mezzo di trasporto;
- L’assoluto divieto di far salire sul mezzo di trasporto dedicato per raggiungere la scuola gli
studenti in caso di alterazione febbrile o nel ciasoui gli stessi siano stati in diretto contatton
persone affette da infezione Covid-19 nei quattimgiorni precedenti la salita sul mezzo di traspor

dedicato per raggiungere la scuola.

1) Per il settore del trasporto scolastico dedicato trovanopplicazione le seguenti misure
specifiche:

- E’ necessario procedere all’igienizzazione, sanificazione e disinfezione del mezzo di trasporto almeno

una vdta al giorno.

- E’ necessario assicurare un’areazione, pssibilmente naturale, continua del mezzo di trasper
mettere a disposizione all’entrata appositi detergenti per la sanificazione delle mani degli alunni.

- La salita degli alunni avverra evitando alla fermah distanziamento inferiore al metro e avendo
cura che gli alunni salgano sul mezzo in manieddnata, facendo salire il secondo passeggero dopo
che il primo si sia seduto;

- Per la discesa dal mezzo dovranno essere segoitedure specifiche per cui dovranno scendere,
uno per uno, evitando contatti ravvicinati, primfagazzi vicino alle uscite, gli altri avranno cdiaon

alzarsi dal proprio posto se non quando il passeggecedente sia sceso e cosi via;



- L’alunno evitera di occupare il posto disponibile vicino a conducente (ovesistente). I
conducente dovra indossare i dispositivi di prategiindividuale. Gli alunni trasportati eviteranno
di avvicinarsi o di chiedere informazioni al condute.
- Al momento della salita sul mezzo di trasporto astito e durante il viaggio gli alunni
trasportati indosseranno una mascherina di comym#tiala protezione del naso e della bocca.
Tale disposizione non si applica agli alunni di ief@riore ai sei anni, nonché agli studenti con
forme di disabilitd non comatibili con I'uso continuativo dei dispositivi di protezione delle vie
aeree. In questi casi si raccomanda agli operatori del trasporto scolastico addetti all’assistenza degli
alunni disabili 1’utilizzo di ulteriori dispositivi qualora non sia sempre possibile garantire il
distanziamento fisicodallo studente; in questi casi, I’operatore potra usare unitamente alla
mascherina chirurgica, guanti in nitrile e dispositi protezione per occhi, viso e mucose.
Nell’applicazione delle misure di prevenzione e protezione si dovra necessariamente tener conto
delle diverse tipologie di disabilita presenti.
La distribuzione degli alunni a bordo sara compiateche mediante marker segnaposto, E'
consentito, nel caso in cui le altre misure noncisufficienti ad assicurare il regolare servizio d
trasporto pubblico scolastico dedicato, ed in considerazione delle evidenze scientifiche sull’assunto
dei tempi di permanenza medi in relazione all@@eenza casa-scuola-casa, un coefficiente di
riempimento dei mez non superiore all’ 80% dei posti consentiti dalla carta di circolazione dei
mezzi stessi.
- La precondizione per la presenza degli alunniteitth il personale a vario titolo operante sui
mezzi di trasporto scolastico dedicato, come gldiaimato, é:
o I’assenza di sintomatologia ( tosse, raffreddore, temperatura corporea superiore a
37.5T anche nei tre giorni precedenti);
O non essere stati a contatto con persone positi@owid-19, per quanto di propria
conoscenza, negli ultimi 14 giorni.
Chiunque ha sintomatologia respiratoria o tempeaatarporea superiore a 37.5°C dovra restare a
casa. Pertanto si rimanda alla responsabilita geali¢ o del tutore la verifica dello stato di gelu

dei minori affidati alla predetta responsabilita.



2) Possbilita di riempimento massimo per il Trasporto scolastico dedicato

Fermo restando 1’utilizzo dei dispositivi di protezione individuale e le misure di prevenzione connesse

alla sanificazione dei mezzi, alla costante areazioney@zzo e alla salita e discesa dai mezzi di
trasporto scolastico, nonche la preventiva misorezdella temperatura e le dichiarazioni dei genito
o del tutore in materia di prevenzione sanitariecdatagio covid- 19, di cui alle prescrizionepiste

dal punto precedente: & consentita la capienzaimaskel mezzo di trasporto scolastico dedicato nel
caso in cui la permanenza degli alunni nel mez4ta mredetta modalita di riempimento non sia
superiore ai 15 minuti. In questo caso dovra esgactidianamente prognanato 1’itinerario del
percorso casa-scuola- casa, in relazione agli alsarnitti al servizio di trasporto scolastico deatio,
avendo cura che lo stesso itinerario consentaalssima capacita di riempimento del mezzo per un
tempo massimo di 15 minuti.

3) Ulteriori criteri per ’organizzazione del servizio

Il Comune, sentite le Istituzioni scolastiche, shiae delle indicazioni condivise con la Regione, i
presenza di criticita rispetto al numero di mezstéhati al trasporto scolastico dedicato, in rielae

a un elevato numero di studenti iscritti al sevizieterminera le fasce orarie del trasporto, riza o

le due ore antecedenti I’ingresso usuale a scuola e un’ora successiva all’orario di uscita previsto.

Per gli alunni in difficolta come ad esempio somewito malessere, ad esclusione di sintomatologia
Covid-19) o presenza di disabilitd o che manifestiecessita di prossimita, sara possibile il non

rispetto temporaneo del distanziamento.



Allegato 17

Misure per la gestione dell’emergenza epidemiologica da COVID-19 a bordo delle navi
da crociera.

Preambolo

In corsiderazionedell’attuale scenario globale determinato dalla pandemia da Coronavirus, sono state adottate

a livello internazionale, cosi come nell’ambito dei trasporti e della logistica, stringenti limitazioni: tra di esse,
anche il cosiddetto distanziamento sociale.

Ai sensi del codice I8, le Societa di gestione sono tenute a identificawalutare i rischi associati alle proprie
navi ed al personale navigante allo scopo di ptagefideguate misure di mitigazione.

Di conseguenza, le Societa di gestione delle navicbciera di qualsiasi bandieraneglio identificate
nell’allegato Protocollo — che scalano i porti nazionali, dovranno sviluppaieni e procedure per fronteggiare
i rischi associati all’emergenza in argomento, secondo le indicazioni fornite nel Protocollo annesso alla presente
circolare condiviso, preliminarmente, con il Mimsb della Salute, le Associazioni di categoria e le
Organizzazioni sindacali.

Il numero di passeggeri e di equipaggio a bordoedessere adeguatamente diminuito per assicurare il
distanziamento sociale ¢ garantire le misure di isolamento temporanco/quarantena contenute nell’allegato
Protocollo.

Le Societa di gestione devono:

identificare una funzione a bordo che avra la respbilita di supervisionare ed implementare il 8cotlo
allegato fornendo il necessario supporto e collaborazione allo stesso per I’espletamento delle sue attivita; e
assicurarsi che presso i porti di scalo i passeggemembri dell'equipaggio possano ricevere, egessario,
cure mediche cosi come possano essere organirapéitri e cambi di equipaggio.

Il presente lavoro e stato condotto allo scopadcogliere e mettere a fattor comune le moltepiidicazioni
fornite dall’IMO, sulla tematica in discorso, attraverso la copiosa produzione di Circolari 4204 (vds. griglia in
allegato 1), organizzandole secondo una struttiiranmonica e ordinandole per specifico argomento.

In considerazione della continua evoluzione detlanmativa vigente in materia di contrastoGODVID-19, la
presente Circolare sara soggetta a periodico riegadiscendente, necessario, aggiornamento.



Protocollo sulle misure
per la gestionedell’emergenza epidemiologica
da COVID-19

abordo delle navi da crociera.



MISURE PER LA GESTIONE DELL’EMERGENZA EPIDEMIOLOGICA DA
COVID-19 A BORDO DELLE NAVI DA CROCIERA

A. Premessa e campo di applicazione
Il presente Protocollo si applica alle navi di qualsiesionalita - interessate dalla sospensione delzsedi
cui alla normativa in vigore - impiegate in seruizicrociera  con pit 36 (trentasei) passegdeiscalano i
porti nazionali ed ha lo scopo di indirizzare, nmodo adeguato, la corretta implementazione di reipar
affrontare i rischi d&OVID-
19 (o SARS-Cov-2) per tutte le persone coinvoléessbordo che, necessario ed inevitabile, nelifaccia
nave/terra.

B. Informazioni sul coronavirus (COVID-19)
| coronavirus sono una vasta famiglia di virus m&f causare malattie che vanno dal comune raffreda
malattie piu gravi come la Sindrome respiratoriaioeentale MERS, Middle East Respiratory Syndroe
e la Sindrome respiratoria acuta grave (SARSere Acute Respiratory Syndrgme

1. Sintomi e periodo di incubazione

| sintomi piu comuni di una persona affetta da CDMI9 sono rappresentati da febbre, stanchezzae tos
secca.

Alcuni pazienti possono presentare indolenzimerdoleri muscolari, congestione nasale, naso che, col
mal di gola o diarrea. Questi sintomi sono geneeali® lievi e crescono gradualmente.

Recentemente sono state segnalati, come sintomti legll'infezione da  COVID-19, anche
I'anosmia/iposmia (perdita/diminuzione dell'olfaté in alcuni casi, 'ageusia (perdita del gusto).

Nei casi piu gravi, linfezione pud causare polrt@rsindrome respiratoria acuta grave, insufficéerenale

e persino la morte.

Alcune persone si infettano ma non sviluppano akintomo mentre nei bambini e nei giovani i sintomi
sono lievi e ad inizio lento. Circa 1 (una) perssng (cinque) con COVID-19 si ammala gravemente e
presenta difficolta respiratorie, richiedendoridovero in ambiente ospedaliero. Le persone aduirtire
dai 65 (sessantacinque) anni di eta nonché quefientalattie preesistenti, come ipertensione, ri@lat
cardiache o diabete e i pazienti immunodepressiga®logia congenita o acquisita 0 in trattafneon
farmaci immunosoppressori, trapiantati) hanno maggirobabilita di sviluppare forme gravi di malatt
Attualmente si stima che il periodo di incubazione fra 2 (due) e 11 (undici) giorni, fino ad massimo

di 14 (quattordici) giorni.

2. Trasmissione

La trasmissione da uomo a uomo di COVID-19 si i@iprincipalmente attraverso il Fligge di persona
affetta da COVID-19 (come ad esempio tosse e diasnmuateriale che pud cadere su oggetti e superfic
Altre persone quindi potrebbero essere contagi@¥®ID-19 che, toccando questi oggetti o superfici,
portano le mani agli occhi, al naso o alla boc@pkrsone possono anche essere contagiate semespir
Fligge di persona affetta da COVID-19 che tossisenutisce o espira Fliigge.

Le persone a bordo, siano essi marittimi (a boedtadhave o a terra in franchigia), passeggemiteecc.,
qualora abbiano/hanno visitato zone dove il COVEDelstato segnalato negli ultimi 14 (quattordiodrgi

0 siano stati a stretto contatto di soggetti n simtomi respiratori, sono tenuti ad informargérsonale
medico di bordo e, se in porto in Italia I’Ufficio di Sanita Marittima Aerea e di Frontiera (USMAF) locale.

Se tale personale ha febbre, tosse o difficolf@ir@®rie, € importante rivolgersi immediatamentaedico
e/o ad una struttura sanitaria.

3. Protezione personale e prevenzione delle infezioni:




Le precauioni standard di protezione e controllo delle infeziattolineano Iimportanza fondamentale
dell'igiene delle mani e delle vie respiratorie.
In particolare:
+ lavaggio frequente delle mani (equipaggio e passgggon acqua calda e sapone o0 a base di alcol
(almeno 60%)strofinando per almeno 20 secondi;
+ evitare di toccare il viso - compresi bocca, naseehi - con le mani non lavate (in particolardese
mani abbiano potuto toccare superfici contaminatevilus);
+ i marittimi (e i passeggeri) devono essere incoigtgg coprire il naso e la bocca con un tessgto
e getta - quando starnutiscono, tossiscono, pulsessoffiano il nase da smaltire immediatamente
dopo averlo usato;
* se un tessuto usa e getta non € disponibile, feggio deve coprire il naso e la bocca e tossire o
starnutire dlinterno del proprio gomito flesso;
* tutti i tessuti usati devono essere smaltiti prontamente, dopo I’uso, in un apposito contenitore o cestino
dedicato;
« il marittimo deve mantenere una distanza di almemanetro dalle altre persone;
* non stringere la mano ma limitarsi ad un cenno;
« coerentemente con le buone pratiche di sicurezaeentare, la carne, il latte o i prodotti di origin
animale devono essere sempre maneggiati con erayfare contaminazioni incrociate di alimenti
crudi.

E importante che i marittimi abbiano il tempo @portunita di lavarsi le mani dopo aver tossitarsttito,
usato tessuti usa e getta o dopo un possibile ttortan secrezioni respiratorie o0 oggetti o supedhe
potrebbero essere contaminati.

| poster riportati inallegato 2, scaricabili dal sito web dell’International Chamber of Shipping (ICS)
all'indirizzo www.ics-shipping.org/free-resourcespossono essere utilizzati a bordo per fornire un
promemoria delle migliori pratiche da adottare.

4. Test e trattamento

Per la conferma della diagnosi di infezione da muceronavirus & necessario effettuare testtairatorio
(Real Time PCR) su campioni respiratori e/o siero

Con la circolare del 27 gennaio 2020Miinistero della Salute ha fornito le raccomandaizjmer i test di
laboratorio e la raccolta e 1’invio di campioni biologici.

La diagnosi di laboratorio del virus va effettuataye possibile, su campioni biologici prelevatilelalte
vie respiratorie e, dove possibile, anche dallesédage respiratorie (espettorato, aspirato endoéae o
lavaggio bronco-alveolare), come indicato dallac@liare del Ministero della Salute n.0011715 del
03/04/2020.

Se i pazienti non presentano segni di malattidedkse vie respiratorie, 0 se la raccolta deeniaé dal
tratto respiratorio inferiore non €& possibile sepplinicamente indicata, si raccomanda la raccdita
campioni prelevati dalle alte vie respiratorie (e rinofaringeo, tamponi nasofaringei e orofgen
combinati).

In caso di risultato negativo di un test condottais campione biologico da paziente fortementeetosp
si raccomanda di ripetere il prelievo di campioildgici in tempi successivi e da diversi siti deltto
respiratorio (naso, espettorato, aspirato endotadeh

Campioni biologici aggiuntivi quali sangue, urinéeei possono essere raccolti per monitorare lagorea
di virus nelle diverse parti del corpo. | campideivono essere immediatamente trasportati in latnioae
impiegati nella diagnosi molecolare. La raccolta dampioni biologici deve avvenire adottando
precauzioni e dispositivi di protezione individualéli a minimizzare la possibilita di esposiziolae
patogeni.

Per quanto attiene il trattamento, non ne esistlhspecifici per le infezioni causate dai coronasie non
sono disponibili, al momento, vaccini per proteggelal virus. Inoltre, non esistono, al momettoapie
specifiche; vengono curati i sintomi della

L Guidelines for the use of hon-pharmaceutical measures taydahd mitigate the impact of 201GoV.

27 test sierologici non possono, allo stato attuale dell’evoluzione tecnologica, sostituire il test molecolare
nell’attivita diagnostica, come peraltro ribadito dalla Circolare del Ministero della Salute n.00161@6 d
9/5/2020.



malattia (cosiddetta terapia di supporto) in modo da favorigukrigione, ad esempio fornendo supporto
respiratorio.

5.  Consapevolezza e formazione
Le Societa di gestione devono fornire, alle persomgarcate, una guida su come riconoscere i segni e

sintomi di COVID-19.

Si deve, altresi, richiamare l'equipaggio all’osservanza del piano e delle procedure da seguire se un
passeggero o un membro dell'equipaggio a bordoranesgni e sintomi di malattia respiratoria aclita
personale medico di bordo, se presente, deveyen@ssere informato e aggiornato sul COVID-19 e su
qualsiasi nuova guida disponibile. A tal finé,censiglia— tra I’altro — di consultare il sito web
dell'OrganizzazionMondiale della Sanita (OMS) sul COVID-19.

Devono, comunque, essere tenuti in consideraziookeagli orientamenti specifici per singolo Paese
visitato in merito alle misure di prevenzione.

C. Misure adottate a terra primadell’imbarco
Prerequisito di imbarco per i passeggeri, visitatori ed ospiti

Per prerequisito di imbarco si intende la misuragidella temperatura, la compilazione di un qoestio

ed, eventualmente, test molecolari RT-PCR che saraseguiti, dal personale medico di bordo, in
percentuale del 100% sui passeggeri la cui tertyrera o le evidenze anamnestiche e/o epidegitiie

o i contenuti del questionario portino a consadiépasseggeri casi sospetti. Inoltre, i testenolari RT-
PCR veranno cffettuati all’imbarco a quei passeggeri che nei 14 giorni antecedenti si siano recati o siano
transitati in uno dei paesi con trasmissione sogtéedel virus SARS-Cov-2 (ad incidenza cumulativa
superiore a quella nazionale, attualmente stakiilitd6 casi per

100.000 abitanti).

| passeggeri che sono guariti recentemente dal ©aM e dimessi secondo i criteri individuati da BEGD
possono evitare il test PCR.

Screening pre-imbarco
Prima di accedere all’imbarco, tutti i visitatori, ospiti ed equipaggio saranno sottoposti ad un attento

screening pre-imbarco:
a) primario: misurazione della temperatura, compilaejonon oltre le 6 (sei) ore prima
dell’imbarco, dello stampato in allegato 4 ovvero un questionario— predisposto dalla Societa di
gestione- contenente, almeno, i dati di cui al facsimilallegato 4 e valutazione iniziale da parte di
personale non medico che attraverso le rispostpi@dtionario individuera eventuali condizioni di
rishio;
b) secondario: coloro che non supereranno il contrdBtia temperatura o per i quali il
guestionario evidenziera criticita, che presentsggni o sintomi compatibili con il COVID-19 o che
sono stati potenzialmente esposti alla SARS-Co¥a2anno sottoposti ad un colloquio e screening
condotto da un medico tramite anamnesi, esame medic laboratorio con una seconda misurazione
della temperatura. L’accertamento sara svolto in un’idonea area — precedentemente identificata dalla
Autorita del portali approdo in collaborazione con I’ Autorita sanitaria locale — presidiata da personale
di bordo adeguatamente formato ed eventualmenteostapo dal personale sanitario della nave.

Non potra, pertanto, accedere all’imbarco chi:

1. mostri sintomi ascrivibili a COVID-19 (es. persoalée quali verra riscontrata temperatura
corporea superiore a 37,5 °C, persone che ripoctiegidenzino tosse o difficolta respiratorie);
2. abbia avuto contatti negli ultimi 14 giorni (o nei 2 giorni precedenti ’esordio dei sintomi)

con un caso confermato di COVID-19;



3. sia stato in “contatto stretto”® con ca confermati diCOVID-19, per i quali sia stata fatta
regolare denuncia alle competenti Autorita sarétari
Qualora si riscontrassero persone ricadenti ngltzidgia di cui ai punti 1. e 2., il personale $anb di
bordo e/o quello individuato dalla Societa di gwséi, provvedera a separare i casi sospetti azdindoli
verso un’area “sicura” precedentemente indicata dall’ Autorita del porto di approdo. I referenti della Societa
di gestione daranno immediata comunicazione/fali®rita sanitarie locali dei casi sospetti a son &
stato consentit@imbarco.
Coloro i quali risulteranno ricadere nella tipolagii cui al punto 3., anche se asintomatici, pamanno
prendere imbarco. La Societa di gestione, in taloc@onsegnera agli interessati una comunicazione
contenente la motivazione del mancato imbarco.

D. Misure di bordo per affrontare i rischi associati a ©VID-19

1. Misure per proteggere la salute e prevenire leziofe:
a) Monitoraggio e screening

1.Equipaggio:

¢€ necessario che il monitoraggio di tutto ’equipaggio a bordo sia effettuato giornalmente —
attraverso la rilevazione della temperatura comalieogni singola personacon successiva
comunicazione allo staff medico di bordo; Inoltdeevono essere effettuati test PCR, ad
intervalli regolari di 15 (quindici) giorni, al 80 del personale navigante, al fine di coprire
I’intero equipaggio ogni 30 (trenta) giorni. Eventuali casi positivi devono essere trattati
secondo le previsioni del punto E.

2.Passeggeri
La misurazione della temperatura corporea dei passe avverra attraverso l'utilizzo di
termocamere in entrata ed in uscita dalla navasseggeri che soggiornino a bordo verranno
incoraggiati ad utilizzare le stazioni dedicatemisurazione presenti sulla nave. Nel caso in
cui non sia prevista l'installazione di termocamenreordo, la rilevazione della temperatura
avverra attraverso termometri personali messipodigione dei passeggeri.
Qualora latemperatura corporea risultasse sueaiB7,5°C la persona dovra indossare la mascherina
e presentarsi, pdn necessaria valutazione medica, presso ’ospedale di bordo oppure recarsi o
rimanere nella propria cabina informando il peedermedico di bordo. Nel caso in cui la nave siitro
inTtalia dovra essere informato I'USMAF locale ¢ la persona dovra essere, momentaneamente, isolata.

b) Dispositivi di protezione (DP)

L'uso di mascherine fa parte di un pacchetto cotopliemisure di prevenzione e controllo che possono
limitare la diffusione di alcune malattie viralisgratorie, tra cui il COVID-19.

Le mascherine possono essere utilizzate sia dargessine (indossate per proteggersi quando si viene
a contatto con un individuo infetto) o da peesinfette per impedire la successiva trasmissione.
Tuttavia, l'uso di una mascherina da sola nonficirite per fornire un livello adeguato di prowze

e, quindi, altre misure a livello personale e dincoita dovrebbero essere adottate per evitare la
trasmissione di virus respiratori.

Indipendentemente dal fatto che vengano utilizaateeno le mascherine, il rispetiel’igiene delle
mani, il distanziamento fisico e altre misure déyenzione

3vds. paragrafo E.3
4 Advice on the ge of masks in the context@DVID-19dell’OMS datato 5 giugno 2020.



ddle infezionisono fondamentali per prevenire la trasmissionenantaCOVID- 19.

Per quanto attiene, invece, coloro che sono cdinmella distribuzione e gestione dei dispositivi d
protezione (DP), nonché il personale di bordo phesta assistenza sanitaria si dovra fare riferime
tra I’altro, al documento dell’OMS®  che fornisce informazioni sull'uso appropridé& DP.

Infine, sull’'uso e smaltimento delle mascherine nel contesto COVID-19 sia fatto riferimento
all’allegato 3 ed al rapporto ISS COVID-19 n°26/2020 del 18 maggio 2020 recante “Indicazioni ad
interim su gestione e smaltimento di mascherinea monouso provenienti da utilizzo domestico
e nondomestico.”

c) Auto-distanziamento a bordo

L'auto-distanziamento a bordo puo essere mesgtiatiraverso, per esempio, le seguenti misure:
. mantenere la distanza sociale di almeno un metro;
. evitare qualsiasi contatto non essenziale o siv&tiaanza con altre persone. Quando
possibile, ma solo se le condizioni e le circostanzconsentono ed é sicuro farlo, utilizzare scale
esterne/vie di fuga per spostarsi a bordo dell@ navpasseggeri devono essere sensibilizzati
all’uso delle scale. Nel caso in cui si consideri 1’uso degli ascensori, lo stesso dovra avvenire con
limitazione del numero massimo di persone nel ttspgel distanziamento sociale e, comunque,
con I’obbligo dell’uso della mascherina. Soluzioni a base di alcool devono essere poste ad
entrambi i lati dei corridiodi accesso agli ascensori e I’equipaggio deve essere istruito a
sollecitare tutti i passeggeri, sia in uscita ¢heentrata, ad usare tali apprestamenti sanitari.
L’ascensore deve essere lavato regolarmente e con particolare attenzione per le aree/dotazioni
soggette ad utilizzo frequente (es. maniglie ei)tast

Per quanto attiene al personale navigante:
. disinfezione delle aree di lavoro, delle attrezeawidegli strumenti dopo l'uso;
. porre la massima attenzione nell’utilizzo delle aree comuni a bordo, come la  sala mensa,
la zona lavanderia o aree ricreative quando utitezla altri.

Nel caso in cui non possa essere assicurato, persbnale navigante, il distanziamento sociale o i

DP:
. ritornare nella propria cabina immediatamente dayper completato I'orario di lavoro;
. restare nella propria cabina durante le ore disapéranne quando sono in atto disposizioni
0 misure che permettano loro di trascorrere orgpdso sui ponti; e
. ricevere e consumare tutti i pasti nella propribica, purché sia sicuro farlo.
d) Coorti (numerosita minima): distribuzione dei paggeri ed equipaggio in coorti chiuse

cosi da facilitare il ‘Contact Tracing’.

Nell’ottica di ridurre I’interazione tra passeggeri, tra I’equipaggio ¢ tra passeggeri ed equipaggio si
suggerisce, per quanto possibile, di dividere 1’equipaggio e i passeggeri in coorti.

Ogni interazione tra coorti diverse dovrebbe, pero possibile, essere evitata; € importanteerten
a guesta misura in quanto consentirebbe di ggstirefficacemente un potenziale caso di COVID-19
ed i relativi contatti ed a diminuire il numero lgebersone esposte.

E particolarmente importante che queste misure vengano applicate dall’equipaggio quando sul luogo

di lavoro il distanziamento non pud essere gamntit

S Rational use of personal protective equipment for coronaviisgase COVID-19) and
considerations during severe shortagied’OMS datato 6 aprile 2020.



I membri dell’equipaggio che lavorano a contatto di casi COVID-19, probabi o confemati,
dovrebbero avere la cabina posizionata in modo take il loro accesso alle aree comuni della&nav
sia ridotto al minimo.

Ogni specifico gruppo potrebbe aversrd comuni per ’accesso al servizio di ristorazione, per
I’imbarco ¢ lo sbarco e per la partecipazione a qualsiasi attivita a bordo o a terra. Se non fosse possibile
attuare una separazione per coorti a bordo, qdestessere garantita almeno per ogni attivitara. te

In considerazione della tecnologia e dei sisteresenti a bordo delle navi da crociera & considerato
equivalente 1’utilizzo dei metodi alternativi per il “contact tracing” (vedasi anche lettera E. punto 3).

e) Puiizia e disinfezionePer quanto attiene:

. le procedure giornaliere di pulizia e sanificaziappropriate (in aggiunta ai rigorosi regimi
di pulizia e sanificazione gia esistenti) per léioa, le aree di preparazione del servizio di
ristorazione e le aree comuni delle navi, con palidre attenzione alle sale da pranzo, ai luoghi di
intrattenimento e ad altre grandi aree di ritromonché alle superfici frequentemente toccate,
come, tra gli altri, i pulsanti degli ascenseiitelecomandi; e

. I’uso di disinfettanti per la pulizia delle superfici;

dovra fare riferimento alla vigente normativaioaale, unionale ed internazionale.

S

f) Misure igienico sanitarie
i lavarsi spesso le mani. Si raccomanda di mettdigp@sizione in tutti i locali comuni, come
salette, saloni, palestre, negozi, farmacie elaldghi di aggregazione, soluzioni idroalcoliche pe
il lavaggio delle mani;
ii. evitare il contatto ravvicinato con persone chdreab di infezioni respiratorie acute;
iii. evitare abbracci e strette di mano;
iv.  mantenere, nei contatti sociali, una distanza petesonale di almeno un metro;
V. praticare l'igiene respiratoria (starnutire e/st@sin un fazzoletto, evitando il contatto delle
mani con le secrezioni respiratorie ovvero all’interno del gomito flesso);
vi.  evitare I'usgromiscuo di bottiglic e bicchieri, in particolare durante I’attivita sportiva;
vii.  non toccarsi occhi, naso e bocca con le mani;
viii. ~ coprirsi bocca e naso se si starnutisce o tossisce;
ix. non prendere farmaci antivirali e antilmiot a meno che siano prescritti dal
medico;
X. pulire le superfici con disinfettanti a base dirolo alcol;
xi. e fortemente raccomandato, in tutti i contatti abcidi utilizzare protezioni delle vie
respiratorie come misura aggiuntiva alle altre umésdi protezione individuale igienico-sanitarie.

9) Igiene degli alimenti
Fare riferimento alla vigente normativa nazionat@pnale ed internazionale.

h) Riscaldamento, ventilazione e area condizionataA@)/

Organizzare il funzionamento dei sistemi HVAC allo scopo di massimizzare la circolazione dell’aria
fresca nel sistema, in linea con le raccomandaziehproduttore del sistema, le capacita di bordo e
le considerazioni operative. Il ricircolo dowssere chiuso in tutte le cabine passeggeri eoladd
non tecnicamente possibile, deve essere previsto, per quanto possibile, 1’utilizzo di filtri HEPA o
UVGI. Se nelle strutture mediche della nave vengeraite procedure che generano aerosol, tali
aree devono essere a pressione negativa ed ottenere



10 ricambi d’aria all’ora; I’aria di ritorno da tali strutture deve essere filtrata in HEPA oscaricata
all’esterno.

Fare riferimento alla normativa vigente nazionaleionale ed internazionale. Inoltre, al fine di
garantire un adeguato e completo isolamento, lee®odi gestione di navi da crociera avranno cura
di riservare- in via esclusiva un numero di cabine dotate giiamto di ventilazione dedicato (vds
anche lettera E. punto  4). Le stesse devonoeedsstinate a ricevere le persone da isolarentiaa
alle stesse ogni necessaria assistenza nonchareuteontestualmente, il restante personaleptes

a bordo.

i) Utilizzo di ristoranti, bar, discoteche, SPA, teatrigo® di bordo, cinema, sale giochi,
casino, palestre ecc.

Fare riferimento alla “Interim guidance for preparedness and responsases ofCOVID-19 at points
of entry in the European Union (EU)/ EEA Membert&ta (MS). Interim advice for restarting cruise
ship operations after lifting restrictive measuiesesponse to the COVID-19 pandethic

Per quanto attiene, invece la nursey e le aree di gioco dei bambinbi fare riferimento al “European
Manual for Hygiene Standards and Communicable Disease Surveillance on Passenger Ships”
reperibile al linkhttp://www.shipsan.eu/Home/EuropeanManual.aspx

i) Gestione dei fluidi biologici e delle acque (potabiricreative)

La gestione dei fluidi biologici assieme alla s@l@nza sanitaria delle acque (potabili e ricregjtiv
deve avvenire rispettando standard e procedusatibau linee guida specifiche internazionalmente
riconosciute (esVSP operational guideline - European Manual forgitye Standards and
communicable disease surveillance on Passenge).Ship

k) Segnaletica e cartellonistica

Le aree ed i posti a sedere disponibili per i pggee devono essere opportunamente contrassegnati.
In assenza di norme che stabiliscano la simbaldgi utilizzarsi, se ne rimetteal momento- la
scelta alla singola Societa di gestione che avra 1’obbligo di apporla e di esporre, in luoghi ben visibili,
adeguata cartellonistica esplicativa.

2. Misure per la gestione dei rischi durante I'imbarco

L'imbarco dell’equipaggio e dei passeggeri sulle navi deve essere gestito con cura al fine di ridurre il
rischio che una persona infetta @®VID-19 che sale a bordo della nave possa trasmeeip stesso ad
altre persone.

Misure per ridurre il rischio che 1’equipaggio, cosi come i passeggeri, diffondano a bordo l'infezione
COVID-19 include la compilazione di questionarsdieening cosi come la scansione o misuraziona dell
temperatura. In caso di rilevate criticita, la persona sara condotta in un’apposita area del terminal dove
ricevera ulteriori test ¢ valutazione medica. In base all’esito di questa valutazione, I’imbarco sara
autorizzato 0 negato (con relativa gestiontadssistica).

Le Societa di gestione devono, quindi, come indicaipra, introdurre procedure per lo screening
dell’equipaggio e dei passeggeri che salgono a bordo della nave richiedendo loro di compilare un
questionario di screening (autocertificazione sai@) e sottoporre gli stessi a scansione o nzsuma
della temperatura corporea al momento dell'imbddeoesempio di modulo di autodichiarazione relativa
alla salute dei passeggeri e dell'equipaggio@tapo in allegato 4.

L'imbarco non dove essere consentito per colora@fistrano una temperatura superiore a 37,5°Ce Dev
essere altresi considerato che la misurazione tetiperatura corporea € una misura utile da metiere
atto, ma che la stessa, al contempo, non & totéémefficace atteso che prove scientifiche hanno
dimostrato che alcune persone infette potrebbengpresentare tale sintomo mentre altre potrebi@mo
sviluppare alcun sintomo fino ad un massimo didifd) giorni.




L’esperienza maturata suggerisce, inoltre, che le pesone asintomatiche possano trasmettere il virus ad
altri, quindi il test di reazione a catena della polimerasi (PCR),  da eseguirsi prima dell’imbarco, pud
aiutare a identificare tali persone che non soate shdividuate con altre misure di screening.

Un test PCR comporta un tampone del naso o gola per I’identificazione della presenza del virus come
meglio successivamente specificato.

Il test FCR dovra essere eseguito, per i passeggeri, ogivajta sia identificato un caso sospetto o si
verifichino condizioni particolari come, ad esemmasseggeri che sono stati a contatto con casiypos

o provenienti da aree a rischio.

Le Societa di gestione dovranno sotiop a tampone 1’equipaggio prima dell’imbarco. Tale tampone
deve essere poi ripetuto ad intervalli regolad®igiorni al 50% del personale navigante al fineagirire
I’intero equipaggio ogni 30 giorni.

Ai membri dell’equipaggio risultati positivi non deve essere permesso di salire a bordo della nave. Gli
stessi dovranno essere sottoposti a ulteriori &aioni o test medici.

Poiché un test PCR negativo non garantisce chergope siano immuni da COVID- 19 e le stesse
potrebbero, comunque, potenzialmente trasportaxéris a bordo della nave, chiunque sviluppi un
sintomo di infezione del tratto respiratorio (tgstebbre, mal di gola, ecc.) deve essere sottopms
ulteriori valutazioni o test medici prima di esserbarcato.

3. Informazioni per i passeggeri e dérquipaggio:

Un poster intitolato “Informazioni sul COVID 19” — tradotto in una o piu lingue comprese
dall’equipaggio ¢ dai passeggeri ospitati ¢, comunque, almeno in inglese, francese, tedesco e spagnolo —
deve essere esposto nelle cabine quale informaligie azioni aggiuntive intraprese a bordo.

Fermo restando le comunicazioni inerenti la siczeedella navigazione, dovranno essere previsti
messaggi, da diffondere attraverso gli schermi €Nachave, nonché video con le istruzioni penibiggio
delle mani.

Gli stessi dovranno essere trasmessi almeno ogrswrcanali video dértertainment e revenue sugli
schermi nelle aree pubbliche (es. schermi di seréanense equipaggio).

Durante tutti gli annunci giornalieri il Comandami®vvedera affinché sia incoraggiato il lavagdgtie
mani e contattato il centro medico di bordo pem wconsulenza medica gratuita in caso di ins@aen
ogni problema respiratorio.

Il Comandante provvedera affinché, almeno una \altaorno, gli annunci periodici sia agli ospihe
all’equipaggio includano il seguente esempio di testo, tradotto in una o piu lingue da essi comprese:
“Considerata I'attenzione mondiale per il Coronavirus, questa compagnia sta seguendo tutte le
indicazioni  dell’Organizzazione Mondiale della Sanita, delle Autoritsanitarie locali e
dell’Amministrazione di bandiera. Desideriamo informarvi di avere aumentato la sanificazione delle aree
pubbliche e delle superfici di maggior contattdutta la navell migliore modo per rimanere in salute
lavarsi le mani spesso, almeno per 20 secondiaedt di toccare il proprio viso, gli occhi, la baze il
naso. Se avete febbre o sintomi di difficolEpieatoria, siete invitati a contattare iCentro Medico di
bordo al piu presto. La vostra collaborazione € phe gradita. Contattate la reception in caso dniog
necessita.”

4. Misure per la gestione dei rischi durante lo sbarco

Lo sbarco del personale navigante e dei passedgjéginavi deve essere gestito con cura al fimldire

il rischio di infezione dal COVID-19 durante lo sba dalla nave (compresa l'interazione con qualsias
persona o infrastrutture nel porto/terminal).

La salute degli stessi deve essere monitorata pigtia sbarco per garantire che, per quanto ragimee

e praticabile, siano sufficientemente sani da psitercare e viaggiare ai fini del rimpatrio. Quastpra
attraverso: scansione o misurazione della temperdtlteriori indicazioni per le Societa di gestosullo
sbarco dei marittimi sono fornite in P7 e P8 dédi@era Circolare IMO n. 4204/Add.14 del 5 maggio
2020.




In allegato 6, invece, il poster che pud essere utilizzato per consigliare all’equipaggio come tutelare la
sdute durante il viaggio da e verso la propria nave.

5. Misure per gestire i rischi associati all'interfacoave/terra:

La pandemiaCOVID-19 ha creato criticita anche nel l'interfactia persone a bordo e personale di terra
durante le soste in porto.

Le Societa di gestione devono istruire le loro r&finché— prima dell’arrivo in porto — siano comunicate

— a tutte leertities con le quali esse si interfacceranno ed a tufterifonale di terra che potrebbe salire a
bordo- anche attraverso la figudall’ Agente raccomandatario, le loro esigenze ed aspettative.

A tal proposito si faccia riferimento alla “Guida per garantire uimterfaccia di bordo sicura tra nave e
personale a terréf edita da ICS ed alla Circolare IMO 4204/Add. 16l @ maggio 2020 della quale si
riporta, in allegato 7, una gerarchia di attivigh @bmpiersi come guida per stabilire misure effichc
controllo e ridurre il rischio.

Inoltre, rispettivamente in allegato 8 e 9, sonespnti esempi di poster che possono essere utilezza
bordo per consigliare all’equipaggio come salutare i visitatori in sicurezza e come proteggere tutti durante

le visite a bordo.

E. Gesire un focolaio di COVID-19 a bordo della nave
Si premette che chiunque presta servizio a borbbalessere formato sul COVID-
19. Tale formazione deve essere verificata, ogni 3éngialmeno sui seguenti argomenti:
- Segni e sintomi driferibili a COVID-19;
- Misure di distanziamento fisico;
- Gestione delle folle;
- Uso dei DPI;
- Protocolli per pulizia e disinfezione;
- Procedure relative alla prevenzione, alla sorveghee alla risposta a eventuali focolai a
bordo.

1. Azioni necessarie se una persona a bordo mosttarsirdi COVID-19

Quando una persona mostra i sintomi riconducililirdezione da COVIiD-19, la stessa deve essere
segnalata immediatamente ed il piano di gestiorléegielemia attivato. La persona deve essere
considerata come un caso sospetto di COVARd isolata nella propria cabina, nell’ospedale della nave

o nelle cabine appositamente riservate in attesateliiori accertamenti. Questa valutazione dexe, t
l'altro, accertare se esiste un'altra causa pileb@bme ad esempio allergia, tonsillite.

Le navi devono essere dotate di apparecchiature per I’esecuzione di test molecolari (PCR) da utilizzare
quando si sospetta che un passeggero o un membro dell’equipaggio sia infetto.

Deve essere istituito un protocollo rigoroso ppasti, il contatto con altre persone che dovrargasa
I’accesso a una toilette separata. Il Comandante o il personale medico di bordo possono consultare, per la
gestione del caso, il Centro Internazionale Radexidb (CIRM) (in navigazione o in porto estero) e
I"USMAF locale (in porto in Italia).

2. Definizione di un caso sospetto di COVID-1B caso sospefte:
A. un soggetto:
- con grave infezione respiratoria acuta (cioé felebtesse che richiedono ricovero in
ospedale);
- febbre di origine non identificata (maggiore di 3TC)
- senza altra eziolodiahe possa spiegare il quadro clinico;
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- che ha efftuato un viaggio o ha avutosidenza/dimora in un Paese con trasmissione diffusa
della malattiaCOVID-19 durante i 14 (quattordici) giorni prirdell'inizio dei sintomi; ovvero

B. un paziente con qualsiasi malattia respiratorideaey almeno, una delle seguenti ipotesi
avvenute durante i 14 (quattordici) giorni primdl'oesorgenza dei sintomi:
a. contatto con un caso confermato o probabile di ttial&@OVID-19; o
b. che lavora o ha visitato una struttura sanitarieedspno ricoverati pazienti con la malattia
COVID-19 confermata o probabile e che erano/sortoaitamento.

3. Idertificazione di contatti stretti e tracciamento dei cotitat
Al fine di evitare ritardi nell'attuazione delle sore sanitarie, dopo che un caso sospetto @ stat
identificato a bordo dovrebbe iniziare immediatatada ricerca dei contatti senza attendere i asiut
laboratorio. Ogni sforzo dovrebbe essere fatto nurrre al minimo il rischio che altre persore
equipaggio o passeggeri siano soggetti ad esposizioni ambientali in hiaiglla nave nei quali era
presente il caso sospetto. | soggetti che hannmawon esso, contatti stretti devono essere sepiagli
altri viaggiatori il piu presto possibile.
Tutte le persone a bordo devono essere valutatddrione al loro rischio di esposizione e clasaii
come a “stretto contatto con un alto rischio di esposizioneon un “basso rischio di esposiziche
Una persona che abbia avuto un’esposizione ad alto rischio ¢ quella che rientra in una delle seguenti
condizioni/criteri:
+ sia rimasta nella stessa cabina di un caso sospetinfermato COVID-19;
« aveva uno stretto contatto o era chiusa in un amieon un caso sospetto o confermato COVID-19
(ovvero erano entro 1 metro di distanza e per abnig&nminuti):
- per i passeggeri, cid pud comprendere la parteicipazad attivita comuni sulla nave o a
terra dove il distanziamento sociale non pud essempre assicurato;
- per i membri dell'equipaggio, questo include lévi#t sopra descritte, come applicabile,
oltre alla interazione diretta con il caso COVID-4@spetto o confermato (es. steward di cabina
che ha pulito la camera o il personale del ristarahe ha consegnato cibo in cabina, cosi come
istruttori di palestra che hanno fornito assisteramevicinata);
* operatore sanitario o un’altra persona che ha prestato assistenza ad un caso COVID-19 sospetto o
confermato.
Qualora si verificasse una estesa trasmissione O€l\9la bordo di una nave, i membri dell'equipaggi
ed i passeggeri dovrebbero essere valutati al dindeterminare se sono stati esposti al cascetiosp
confermato. In caso di difficolta nell’identificare i contatti stretti o se viene identificata una trasmissione
diffusa, tutti i viaggiatori (ovvero passeggeriugzaggio ed altro personale) a bordo della navedev
essere considerati alla stregua di “contatti stretti che hanno avuto un’esposizione ad alto rischio”. A
supporto dell'identificazione dei contatti, ci sara I'utilizzo delle registrazioni video, i sistemi di
prenotazionelei servizi di bordo, 1"utilizzo della carta di bordo e le interviste individuali.
Fino a quando non saranno disponibili i risultatiatboratorio per il caso sospetto, a tutte lespee a
bordo che rientrano nella definizione di “contatto stretto” — come appena sopra definitodovra essere
richiesto di completare lo stampato in allegatovbero un questionario, predisposto dalla Societa di
gestione, contenente almeno i dati di cui asifade in allegato 5- di rimanere nelle proprie cabine o
in una struttura  a terra appositamente desiggatando le istruzioni ricevute dalle Autorita sané del
porto in cui la nave si trova. Se il risultato dbbratorio & positivo, tutti i contatti




stretti devono essere messi in quarantena. Le persone in quarargdramob avuto stretti contatti con un
caso confermato dovrebbero, immediatamente, informaservizi sanitari se sviluppano sintomi entro
14 (quattordici) giorni dal loro ultimo contatto con il casmfermato. Se entro 14 (quattordici) giorni
dall'ultima esposizione non compaiono sintomi, il contatto npia €onsiderato a rischio di sviluppare la
malattiaCOVID-19. L'implementazione di queste precauzigredfiche pud essere modificata in base
alle valutazioni del rischio dei singoli casi e tb contatti condotti dalle Autorita sanitariebliche.

Se il risultato di laboratorio € positivo, tuttii glltri viaggiatori che non soddisfano la definizéo di
contatto stretto sono considerati quali soggetti @sposizione a basso rischio; deve essere ldrnesio

di completare lo stampato in allegato 5 ovvero stampato, predisposto dalla Societa di gestione
contenente, almeno, i dati di cui al facsimile liegato 5 con i propri dati di contatto e i luoghicui
alloggeranno per i successivi 14 (quattordici) giok 'implementazione di queste precauzioni pu@ess
modificata a seconda della valutazione dei risohidotta dalle Autorita sanitarie pubbliche che poss
fornire ulteriori e specifiche istruzioni.

4. Isdamento di casi sospetti e confermati @®VID-19

Il numero di cabine necessarie all’isolamento/quarantena viene calcolato come segue. Se non ¢ possibile

far sbarcare i casi confermati entro 24 (ventiqoatre dall’individuazione del primo potenziale caso di
COVID 19, in accordo con quanto scritto nel “contingency plan”, il numero massimo di cabine riservate

a passeggeri ed equipaggio che devono osservare la quarantena o I’isolamento ¢ stabilito intorno al 5%

del numero di passeggeri ed al 5% del numero dell’equipaggio. In caso di possibilita di sbarco le
percentuali di cui sopra sono ridotte all’1%. Tale meccanismo di calcolo delle cabine di
isolamento/quarantena si applica solo nelle faaid di riavvio delle operazioni (ovvero fino 3l agosto
2020) e andranno riconsiderate ed eventualmentisigeate sulla base degli sviluppi della situazione
epidemiologica.

Isolare il paziente in infermeria o in aree appositamente destinate per I’isolamento e assicurarsi di
indossare una maschera chirurgica quando si éntiatto con altre persone. Il paziente deve averesso

ad un servizio igienico privato.

Chiunque entri nella stessa cabina di un sospego di COVID-19 deve indossare DP che includano
una maschera facciale, un grembiule o un abito impabile (se disponibile), guanti e occhiali o una
visiera. Il contatto con il caso sospetto dessere limitato ad un massimo di altri 2 (due) nmemb
dell'equipaggio. Lavarsi accuratamente le mani idiatamente prima e dopo aver lasciato la cabina del
paziente.

In conformita al Regolamento Sanitario Internazieng2005), l'ufficiale responsabile della nave
contattera immediatamente |'Autoritd competentepdefo di scalo successivo, per concordare le azion
piu adeguate da adottare e ricevere le relativezigmi. E importante che tutti gli accordi siarandotti

il piu rapidamente possibile per ridurre al minitaopermanenza a bordo della nave di eventuali casi
sintomatici gravi.

In relazione al numero, alla tipologia di casi ifieisda COVID-19 a bordo ed alle misure di coriteanto

che sono attuate dalla Societa di gestione, patrebhdersi necessariosentito il personale medico di
bordo e la Societa di gestione per quanto attireghi da scalare valutare 1’opportunita di interrompere

la crociera.

5. Cura dei casi sospetti e confermati da COVID-19

I trattamento di supporto puo includere il solbedtal dolore e dalla febbre, garantendo I'assuezéin
liquidi sufficienti e ossigeno e altri trattamesé necessario e come consigliato dal\@IR

Il paracetamolo deve essere somministrato per alleviare il dolore e la febbre. L’ibuprofene dovrebbe essere
usato solo dopo aver consultato il personale medico di bordo e, in porto in Italia, "TUSMAF locale. La
prescrizione a bordo di un qualsiasi




farmaco agauntivo dovrebbe anche essere, preliminarmente, discussa con womaderra.
Le condizioni del paziente devono essere valutate regolarmelue o tre volte al giorne di persona o
tramite telefono. In caso di peggioramento delle condizioni deépiezicontattare CIRM. Il paziente
deve essere messo in grado di contattare gli iloaso di necessita.
Una registrazione della valutazione medica, delte @ di quanto emerso dal colloquio con il paz
deve essere effettuata nel registro medico che dpoeare:
o chiunque a bordo sia stato nella struttura medicaeccaso sospetto ed isolato e le misure di igiene
adottate;
 qualsiasi contatto ravvicinato o contatto occadi®oan esposizione a basso rischio; e,
« i dati della persona che ha avuto contatti occadi@on individui a basso rischio che sbarcheocann
e le posizioni in cui rimarranno nei successividdattordici) giorni.
| contatti stretti dovrebbero essere invitati a:
e monitorare i sintomi da COVID-19, inclusa febbiesge o difficolta respiratoria, per 14 (quattordici
giorni dalla loro ultima esposizione; e
e isolarsi immediatamente e contattare i servizi taainin caso di comparsa di sintomi nei 14
(quattordici) giorni. Se entro 14 (quattordicijoigi dall'ultima esposizione non compaiono smito
si ritiene che la persona che ha avuto il contawa sviluppi il COVID-19.
Le Autorita sanitarie dello Stato di approdo devessere informate di eventuali casi sospetti clssgrm
anche condurre all’individuazione delle persone con cui hanno avuto contatti da gestire in linea con le
norme nazionali del luogo di approdo.
Le misure di quarantena nel contesto di COVID-Ime da linee guida del'lOMS, dovranno includere
anche:
* monitoraggio attivo da parte delle autorita saretper 14 (quattordici) giorni dall'ultima
esposizione;
* monitoraggio quotidiano (inclusa febbre di qualisigado, tosse o difficolta respiratoria);
 evitare i contatti sociali e i viaggi; e
o essere raggiungibile per I’esecuzione del monitoraggio attivo.
L'attuazione di precauzioni specifiche puo essasdificata in seguito alla valutazione del rischio d
singoli casi ed alla consulenza ricevuta dalle Atdcsanitarie.
L'allegato 10 fornisce un poster che contiene asule cure a bordo di persone con caso sospetto o
confermato di COVID-19.
Se un caso positivo grave viene rilevato a boralsfésso dovra essere sbarcato al primo portaath sc
in accordo con le Autorita sanitarie locali.

6. Segnéazione al prossimo porto di_scalo

Informare sempre I'Autorita competente del prossicelo se vi € un caso sospetto a bordo. La gestion
dei contatti avverra secondo le politiche nazionali del porto di sbarco e secondo il “contingency plan”

per la gestione delle emergenze della nave daereoeidel porto.

Per le navi impiegate in viaggi internazionaliR#égolamento sanitario internazionale (IHR) stabdishe

la dichiarazione dovrebbe essere completata etan&l#Autorita competente in conformita con i risifii
locali sia per I'equipaggio che per membri dellipgggio deceduti.

Per le navi che approdano in pattliani ¢ richiesta I’informativa al'lUSMAF, competente a ricevere la
dichiarazione di sanita per il rilascio della “libera pratica sanitaria”, circa I’evoluzione della situazione
sanitaria a bordo e di ogni suo cambiamento.

Il Comandante deve immediatamente informare I'Atit@anitaria competente del successivo scalo anche
di qualsiasi caso sospetto, al fine di verificaeeésdisponibile il trasporto, l'isolamento eclara
dell'individuo; tale Autorita sanitaria, anche aull




base d pianificazioni locali, provvede a fornire indicazioni sulpossibilita di effettuare lo scalo
pianificato ovvero sulla necessita che la nave prosegua vergmorto piu attrezzato per affrontare
I’emergenza sanitaria a bordo.

Le Autorita sanitarie locali potranno consentire al resipasseggeri della nave sulla base del numero,
della tipologia di casi positivi d@OVID-19 a bordo e delle misure di contenimento tweo attuate dalla

Societa di gestione di continuare la crociera rilasciando alla navébera pratica sanitaria.

7. Sbaco d casi sospetti e confermati d20VID-19
Quando si sharca un caso sospetto o confermat®¥40519, secondo quanto richiesto o suggerito dalle
autorita sanitarie locali, devono essere presedeenti precauzioni:

. lo sharco deve essere controllato per evitare isalsontatto con altre persone a bordo;

. il paziente (caso sospetto o confermato da COVIP-déve indossare una maschera
chirurgica durante lo sbarco; e

. il personale di bordo che accompagna il pazierdsdsospetto o confermato da COVID-

19) durante lo sbarco deve indossare DP adegtatipassono includere una maschera facciale, un
grembiule o impermeabile (se disponibile), guargi@ezione per gli occhi (occhiali o visiera).
La Societa di gestione deve garantire ogni utifgsuto a tutte le persone presenti a bordo (passeed
equipaggio), in caso di sbarco, attraverso la ppegiizione di:

. adeguati servizi di accoglienza nel porto o in lisgdimitrofe ritenute idonee;

. adeguati servizi di assistenza e trasporto, aidfiatitrasferimento nei rispettivi luoghi di
provenienza, sulla base delle valutazioni ed irmiaza fornite dal Ministero della Salute;

. eventuali alloggi o sistemazioni, ritenute idonee dall’Unita di Crisi regionale, per le persone

destinatarie dei provvedimenti di quarantena.

8. Pulizia e disinfezione della nave

Le cabine e gli alloggi dei pazienti e dei contstitetti devono essere puliti utilizzando protoiadilpulizia

e disinfezione per cabine infette (come Nerovirus o altre malattie trasmissibili).

Le superfici devono essere pulite accuratamenteacguna calda, detergente e applicazione di comuni
disinfettanti (ad es. ipoclorito di sodio). Unaidfsttazione di routine deve essere eseguita sufperfici

che molte persone possono toccare, ad es. arsammaniglie delle porte, ringhiere, pulsanti per
ascensori/sciacquone, telefoni, pannelli di navigse

Una volta che un paziente ha lasciato la nave,alsina o le zone di isolamento devono essere
accuratamente puliti e disinfettati da parte depeale addestrato e dotato di DP.

Lavanderia, utensili per la ristorazione e rifidélle cabine di casi sospetti e contatti strettiot® essere
trattati come infetti, in conformita con le proceelper la manipolazione dei materiali infetto admor
Devono essere usati i guanti quando si maneggiaastiqoggetti che devono, altresi, rimanere coperti
durante il trasporto verso la lavatrice/lavastaeigiontenitore appropriato.

In allegato 11 un poster che indica come trat@tgdncheria.

Per maggiori dettagli si dovra fare riferimentoaalNigente normativa nazionale, unionale ed
internazionale.

F. Altri problemi medici a bordo per il personale navigante

Le circostanze associate all'attuale epidemia dVIDO19 possono rappresentare sfide uniche per il
personale navigante e per le loro famiglie. | niatitpossono annoiarsi, sentirsi frustrati o sentsoli,
cosi come le loro famiglie. Ognuno reagisce odmdiverso agli eventi e ai cambiamenti con padssib
ripercussioni- che possono anche variare nel tempti pensieri, nei sentimenti e nel comportamento.
I marittimi



devono ntrire la propriamente e il proprio corpo e cercare un supportactgesto. Diverse strategie per
migliorare la salute mentale e il benessere delgretle navigante sono riportate in allegato 12.

1. Gestione dei sintomi fisici innescati da stress e ansia
| seguenti sintomi di breve durata possono insergetle persone di cattivo umore o con ansia:

. battito cardiaco piu veloce, irregolare o piu enige

. sensazione di capogiro/stordimento e vertigini/eayus

. mal di testa; e

. dolori al petto o perdita di appetito.
Puo essere difficile riconoscere quali sono le ealigjuesti sintomi; spesso si verificano a catsa d
stress, ansia 0 malumore e possono peggiorare guarpkrsone si concentrano sul loro stato di
salute.
| marittimi che sono preoccupati per i loro sintdisici devono parlare con le persone responsabili
dell'assistenza medica a bordo e, se necessaigalech consiglio al medico di bordo e laddove non
presente aCIRM.
Nel caso in cui personale dell’equipaggio, a causa del COVID-19, non possa essere sostituito e resti
a bordo- con suo consenso e previa stipula di nuovo cdotraoltre i limiti previsti dal contratto
(MLC,2006 o CCNL), le Societa di gestione devonottere gratuitamente a disposizione del
personale navigante:

. schede telefoniche o accesso a Internet per igaothenti con la famiglia;

. videoconferenza o contatti telefonici con psicologi
In allegato 13 il poster che rispettivamente riportano come affrontare lo stress durante 1’emergenza
COVID-19.

2. Gestione di una crisi di salute mentale e dieamergenza
Lo stress aggiuntivo dovuto al COVID-19 puo avemarapatto sulla salute mentale e, pertanto, le
Societa di gestione devono occuparsene come se fwésmergenza fisica. Il personale navigante
potrebbe non sentirsi pit in grado di  far froateontrollare la propria situazione o lo stato 8w
e quindi:

. provare grande stress emotivo o ansia;

. essere incapace di far fronte alla vita quotidiasa lavoro;

. considerare l'autolesionismo o persino il suicidio;

. sentire voci (allucinazioni).
In questo caso, bisogna consultare immediatamengsperto di salute mentale per la valutazione del
caso. Se la persona e gia sotto la cura di un@ensalute mentale, si rende necessario contattare
consulente specifico.

3. Prescrizioni sanitarie
In considerazione dell'attuale incertezza e deptenecessario per effettuare i cambi di equipaggio,
il personale navigante deve richiedere, senza ingligccesso a farmaci personali a lungo termine
su prescrizione medica che si stanno esaurgndoodo tale che possano essere acquistati e
consegnati come articoli essenziali. A tal progokitpersona deve:
a. informare il comandante della nave della necesBitttenere una prescrizione, fornendo
dettagli precisi sulle cure necessarie, compredosaggio corretto al fine di ottenere il farmaco;
b. ove possibile, ottenere una prescrizione eletteoded proprio medico prima di arrivare in
un porto o fornire una copia cartacea della presunre (se disponibile) per consentire la verifica
e I’acquisto;
c. se e richiesta la riservatezza e i marittimi nosidierano informare il comando nave, essi
devono contattare il serviziwelfare della gente di mare per ottenere informazioni sulla
consegna e I’acquisto di medicinali tenendo in considerazione che —a motivo delle attuali
restrizioni— I'attivita dei servizivelfareé stato fortemente limitato;
d. se possibile, richiedere I’invio di forniture dal loro Paese di residenza.



Nell'allegato 14 una tabella che delinea i rsifuper la richiesta di prescrizioni ripetute pemarittimi

i cui farmaci personali si stanno esaurendo. L&emon € esaustivo ed € importante contattare le
Autorita locali o gli assistenti sociali locali pra dell'arrivo in porto per definire il modo migleper
conseguire, tempestivamente, tale obiettivo.
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Allegato 2
Annex 2

COVID-19

Protect yourself and
others from getting sick

When coughing and Throw the tissue
sneezing, COVer your nose into a closed bin
and mouth with immediately .

atissueora after use
flexed elbow / -

Clean your hands with an alcohol- Avoid touching
based hand rub or with soap and eyes, nose
hot water for at least 20 seconds: and mouth

After coughing or sneezing
When caring for the sick

Before, during and after 6
preparing food
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Before eating &
After toilet use
When hands are A
visibly dirty v
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COVID-19
Practise
Food Safety

Meat products can be safely Da not eat sick or
consumed if they are diseased animals
cooked thoroughly and

properly handled .

&_
B

during food
preparation

Use different Wash your hands with soap
chopping boards and hot water for at least
and knives for 20 seconds between

raw meat and handling raw and

cooked foods ¥ cooked food




COVID-19
Stay healthy

while travelling

frodihesmodecliaal S g @O b =

Eat only

Avoid close contact and travel with
sick animals, particularly in wat markets g ' ‘

When coughing and sneezing, cover your mouth and &
nose with a tissue or flexed elbow. Throw the tissue into a % f"i w
closad bin immediately after use and clean your hands

Frequently elean your hands with an alechal-based hand s _K
rub or with soap and hot water for at least 20 seconds @ w
Avoid touching eves, nose and mouth BT & —
Avoid close contact with people suffering from a fever or a cough g 's_
If wearing a faca mask, be sure it covers your mouth and nose &

&
and do not touch it once on. Immediately discard single-use CHD .f' W
masks after each use and clean your hands after ramoving masks

If you become sick while travelling, tell crew or ground staff

Seek medical cara early if you become sick,
and share your history with your health provider
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Allegato 3
Annex 3

WHO has issued interim guidance advising on the use of masks in the context of COVID-19. [t reviews the
use of masks in communities, home care and health care settings in areas reporting COVID-19 cases. Whilst
intended for individuals ashore, public health and infection prevention and control (IPC) professionals

and health care workers, WHO has stated that the advice also applies to situations on board. Current
information and evidence suggests that:

+ The two main transmission routes for COVID-19 are respiratory droplets and contact. Respiratory
droplets are generated when an infected person coughs or sneezes. Any person in close contact (within
1m) with someone with respiratory symptoms (coughing, sneezing) is at risk of exposure to potentially
infective respiratory droplets. Droplets may also land on surfaces where COVID-19 could remain viable;
thus, the immediate environment of an infected individual can be a source of contact transmission.

Incubation for COVID-19 (time between exposure and symptom onset) is on average 5-6 days but can be
up to 14 days. During this time, some infected persons can be contagious and transmit the virus to others.
Data suggests that some people can test positive from 1-3 days before developing symptoms and may
infect others.

Pre-symptomatic transmission still requires the virus to spread via infectious droplets or through touching
contaminated surfaces.

WHO defines medical masks as flat or pleated surgical or procedure masks (some shaped like cups)
affixed to the head with straps. They are tested using standardised test methods to balance high filtration,
adequate breathability and, optionally, fluid penetration resistance.

Wearing a medical mask is a prevention measure to try to limit the spread of certain respiratory viral
diseases, including COVID-19. However, use of a mask alone is insufficient to provide an adequate level
of protection, and other measures should also be adopted. Maximum compliance with hand hygiene
and other IPC measures are critioal to prevent transmission.

Use of a medical mask can prevent the spread of infectious droplets from an infected personto someone
else and potential environmental contamination from droplets. Limited evidence suggests wearing a
medical mask by healthy individuals among contacts of a sick patient may be beneficial as a preventive
measure but there is no evidence that mask wearing (medical or other type) by healthy persons prevents
infection.

Community use of medical masks may create a false sense of security and neglect of other essential
measures, such as hand hygiene practices and physical distancing, and may lead to touching the face
under the masks and under the eyes. This could result in unnecessary costs and a shortage of masks for
health care workers.

Masks provided specifically for medical purposes should be reserved for those providing medical care
on board.



There are mixed opinions on the wide use of masks by healthy people on board due to uncertainties and
critical risks, including:

+ Self-contamination can occur by touching and reusing a contaminated mask.
+ Depending on type of mask used, potential breathing difficulties.

+ False sense of security, risking less adherence to other preventive measures e.g. physical distancing and
hand hygiene.

+ Diversion of mask supplies and consequent shortage of masks for health care providers.

WHO advises that use of non-medical masks, e.g. masks made of cotton fabric, for communal use has
not been well evaluated and argues there is currently no evidence to recommend for or against their
use. Nevertheless, some national decision makers are suggesting use of non-medical masks can control
potential spread from asymptomatic carriers. Some templates to produce such masks are provided at
Annex E. The following features should be considered:

How many layers of fabric /tissue | Water repellence/hydrophobic qualities | Breathability of material

Shape of mask Fit of mask

Cloth masks should not be used by those providing on board medical care due to increased risk of
infection compared to medical masks.

If production of cloth masks for use in on board medical care settings is proposed locally due to shortages,
the local port medical authority should assess minimum standards and technical specification.

For any type of mask, appropriate use and disposal are essential to ensure that they are effective and to
avoid any increase in transmission. WHO advises:

Place the mask carefully covering the mouth and nose and tie securely to minimise any gaps between the
face and mask.

Avoid touching the mask while wearing it.

Remove the mask using the appropriate technique: do not touch the front of the mask but untie it from
behind.

After removal or whenever a used mask is inadvertently touched, clean hands using an alcohol-based
hand rub or soap and water if hands are visibly dirty.

Replace masks as soon as they become damp with a new clean, dry mask.

Do not re-use single-use masks.

Discard single-use masks after each use and dispose of them immediately upon removal.



Allegato 4
Annex 4

This farm is conslstent with the template found at the Appendix B in the IMO Recommendsd framenark of
protocals for ensuring safe sip erew shanges and ravel during the coransviug FCOVID-19) pandemie (IMO
Clreutar Letter NoA4204/Mdd14).

Crew/Passenger Health Self-Declaration Form

Tt farm should be cormplated by all persons ooor i, or af te tme of, embarkation o o the ship. it is
ntended o soreen persons for COVID-TE infection and collect ooher reisvant information. [Insst refanancs
o link fo refevant data profectiondonivacy policy.]

n |

Full Marme
{as found on passpord or other 10

Lt (Family) Mame | |

Fira (Given) Name: [ |

i | |

L Hawve you received information and guidance on the coronavinue (COVID-19),
including about standard health protestion measuses and pressutions? Yeg f Mo

2 Do you understand and comply with applicable standard health protection
measenes and precauthons to prevent the spread of the coronavirus (SOVID-18),

s 88 proper hand washing, eoughing stiquetts, appropriate scotal distancing? Yeg f Mo
Diuring the last 14 days, have you:
3 Tested positive far besng infectad with the coronavirus (GOVID-19)7 Yes f Mo

1F"Yes", plaass provide dats of tegt and name of test: | |

4. Tested positive for the antibodies for the corenavirus [SOVID-1E)? Yeusi f Moy
I "Yes". pleass previde date of test and name of test: | |




£ Bhownany symptoms assoctated with the comnavirue (DOVID-18), specificaily,
Afever Yau [/ Mo

A dry cought Yog J No

Tiredneas: Yoa | Mo

Shorinese of breath: Yea / Mo

Aches and pains: Yaz | Mo

Sore throat: Yas | Mo

Drasrrhoaa Yas  ho

Maussa: Yag | Mo

Loes or change in tastefamell:  Yes / Mo

Rasiv Yaz | Mo
8 © deted a d of seif-molation related to the coranavine (GOVID-13)? Yoz Mo

I =¥es", pleass axplain the cireumstances and the length of self Eolation:
T. Had close contaot with anyone that has tested pesitive for coronavirus (COVID 19)7

("Cicsa contact” maans being at a distanca of less than one metne for mora than 15 minutes. ) Yo/ Mo
8 Had close contact with anyone with symptoms of the coronavirus {COVID-19)?

["Close contact” means being at a distance of less. than ane metre for mone than 16 mimutes § Yes [ Mo
8. Maintained good parsonal hygiene and complisd with applicabbs health protsction

measeres and precauthons? ias f Mo

oonfiern that the infarrmathon provided above s cormeat to the best of my knowledgs.

Signature: |

= [




Allegato 5

Annex 5
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Allegato 6
Annex 6

COVID-19
Stay healthy
while travelling

Awoid these modes of traved if
you have a fever or a cough

aiediod O G P B

Avoid close contact and travel with
sick animals, particularty in wet markets

When coughing and sneazing, cover your mouth and
nose with a tissue or flexad elbow. Throw the tissue into a
closad bin immediately after use and clean your hands

Frequently clean your hands with analoohol-based hand
rub or with soap and hot water for at least 20 seconds

Avoid close contact with people suffering from a fever or a cough

If wearing a face mask, be sure it covers your mouth and nose
and do not touch it onoe on. Immediately discard single-use
rmasks after each use and clean your hands after removing masks

If you become sick while travelling, tell crew or ground staff

mm [International
W Chamber of Shipping

Sl ng Tha Futurs of Bhipping




Allegato 7
Annex 7

L'eliminazione del pericolo & Ia
misura piu efficace per ridurre |[i .
. - in questo momento?
rischi. | lavori a bordo non devorjo Il lavoro pud essere svolto in remotop
essere condotti se esiste un metodo p I

NN - i il lavoro puo essere rinviato?
pit sicuro per intraprendere Iatt|V|ta§I

+ Lafrequenza abordo & necessaria

per non andare su una nave. In |u e |a frequenza a bordo non pud essere

" - iminata, & possibile ridurre il rischio?
numero di casi ad es. condurre audﬁ, p

1 Eliminare - - .
survey, ispezioni e formaziorle d esempio, il numero dei presenti puo esgere
esistono - possibilita remote ¢ idotto e/g ’ar‘(e del lavoro npormalmtfnte svglto
possono eliminare la necessita d p X -
X a bordo puo essere ridotto ad es. la revisjone
salire a bordo o X Ny
" . . documentale, le interviste, ecc. possono essere
ridurre il numero di personale che -
- condotte in remoto?
deve partecipare
+  E possibile ridurre il numero di persohe
presenti a bordo e/o la durata del tempo
trascorso a bordo ridotta?
* E possibile svolgere parte del lavoro|in
remoto, ad es. ispezioni Vvisive,
N esercitazioni, interviste?
La frequenza a bordo pud essere < N . .
N ) ; * E necessario partecipare a bordo| di
ridotta? Laddove non sia possibjle N o X S
L S T [ persona o é possibile organizzare riunion)i in
- eliminare completamente i pericoli, |il ; . X . -
2 Ridurre remoto per ridurre il numero di partecipapti

rischio potrebbe essere ridofto

I ) e ridurre ladurata?
minimizzando il lavoro a bordo

+ E possibile fornire informazioni per |a

revisione remota per ridurre la presenzp a

bordo?
Una volta che la presenza a bordo é stata ridotta
il pil possibile, € necessario considerare come
controllare il rischio
residuo

Se la presenza a bordo del personale + | requisiti delle navi e delle
di terra non pud essere eliminata, organizzazioni di terra relativi alla gestione
comunicare e comprendere i requisiti - dei rischi e al controllo del COVID-19 sono

dei partecipanti. stati comunicati in tempo utile a tutte le parti
Garantire che i requisiti di ciascuna prima dell'arrivo? E previsto che l'agente
parte, della nave e della nave dovra svolgere un ruglo
dell’organizzazione di terra siano importante in questo senso.
ac . stati comunicati in tempo utiletralofo + | requisiti di ciascuna parte somo
omunicare e siano state valutate e comprese. compresi dall'altra parte?
In caso di differenze nelle esigenze|le « | requisiti sono allineati, ad es. requigiti

misure di controllo devono essere per l'uso dei DPI?
concordate e comprese da tutte| Be la gestione del rischio e i requisiti di yna
parti prima parte non sono allineati o non sono stati
dell'intervento a bordo della nave. | compresi, ulteriori misure di controllo
potrebbero essere necessarie.

Se i requisiti di ciascuna parte, dell&e le misure di controllo della nave |e

nave e dell'organizzazione a tefrdell'organizzazione a terra inizialmente non

sono stati tra loro comunicati |eallineati o non completamente compresi devono
valutati e non sono stati compresi g @ssere identificate le azioni necessarie |per
4 Controllare | sono differenze, allora devono essemorreggere la situazione.

prese misure di controllo in modo chée considerazioni dovrebbero includere:
tutti i requisiti siano compresi e + E necessario fornire una spiegazigne
che i requisiti possono essere aggiuntiva dei requisiti forniti?




redprocanente concordati e compresi  +  Se i requisiti non sono compresi € o
da tutte le parti prima dell'interventg a allineati, misure di controllo possono essgre

bordo della nave

concordando  requisiti  reciprocame
accettabili?

a bordo e per il personale che sale?
* Sono accettabili misure alternative,

es. fornitura della nave di DPI al personal
terra?

« E possibile mantenere il distanziame
sociale?

. L’ingresso  nelle
zone alloggio dell'equipaggio puo

essere evitato/minimizzato?

implementate chiarendo i requisiti /o

te

«  Quali misure di protezione sono in afto

ad
¢ di

nto

Una volta che i requisiti che differiscono dalla
normale pratica per ciascuna delle parti spno
concordati da parte di tutte le parti interesspte,
gli stessi dovrebbero essere comunicati in modo
chiaro a tutte le parti coinvolte, vale a dirg a

5DPI

Comprendere quali DPI sono richie
e che dovrebbero essere utilizz
dall'equipaggio e dal personale di te|
durante le presenze a bordo ed in q
orari.

« | DPI concordati sono disponibili p

essere fornito dall'altra parte, se necess
prima o al momento dell'imbarco?

U, | DPI disponibili sono conformi all

a
fra
pali

=2

nonché compatibili con gli altri DPI e
I'esecuzione efficace dei lavori previsti?
« |l DPI é sterile, laddove applicabile?

ispezionare, indossare, utilizzare e
smaltire i DP1?

terra, dovrebbe essere valutato quanto segug:

specifiche raccomandate ed appropria

tutto

I'equipaggio e tutti i partecipanti di terra.

Oltre a comprendere le aspettative sui DPI
reciprocamente concordate dia
dall'equipaggio della nave che del personale di

2r

entrambe le parti? In caso contrario, pud

ario,

h

=3

e

attrezzature da indossare durante
lintervento. | DPI forniti consentonp

* L'utente € stato istruito su come







4 Control
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ships’ crew and all shore-based participants.

If the control measures of the ship and the shore-based organization
are not initially aligned or not fully understood identify actions required
to rectify the situation.

Considerations should include:
o Does additional explanation of requirements need to be
provided?

. Ifreq are not and or aligned, can control
mhwwwmm
or

* What protective measures are in place on board and for the
attending personnel?

e Are altemative measures acceptable e.g. ship's provision of
PPE to shore-based personnel?

* Can social distancing be maintained?

e Can entry into crew accommodation spaces be
avoided/minimized?

Once mutually acceptable requirements that differ to normal practice
for either party are agreed the requirements concerned should be
clearly communicated and agreed by all parties impacted i.e. all




Allegato 8
Annex 8

COVID-19

How to safely
greet others

Avoid physical contact.

Safe greetings include
a wave, a hod

or a bow .

““'“ ( ‘ ]

For more information, go to
ics-shipping.org/covidi9

mm International
W Chamber of Shipping
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Allegato 9
Annex 9

COVID-19
Protecting everyone
during ship visits

o the nosa of mouth of an infecte
5 her paopla tadch, after

Protect through social distancing and good hygiene

Kemap aminimurm of 1-2 metres distance.

Mo handshaikes or physicsl contsed.

VWi hands frequently and theroughly, keeping ontact strfaoes chean and toush your Faos less.

Prepare for visitors

\Wipe denn aneas and objsots visiors ane ikely io towdh with an anti-bactesal sohition.
Fesiriot access inte the ship's accomrmodation - keeps doons locked and post 'no entry' signa.
Prewiche aleohol hand el ready for use upan antrp anto the ship and aroud the ship

Fawe desi il and t g Facsilities For visitons, whish ars well-stoeked

with soap.

Ty te prepans and eomplele deourents-digitally - avoid handing papes and kuminated
documents.

Hawes PPE, sunch as dispasabie ghoves, reaty Lo Lss i Linavosdabie slose contat siuations:

Keap your guard up

boarding the ship.

IF somuanes trying to bosrd the ship achilts symptoms - refuss socess and report it
Continue Lo sanilise contact areas throughout the ship’s stay in port.

Take it outside

Whers possible, bold conversations and meetings with visitons on the opendeck or open
bridge wings.

I visitons roust be inside, Bmit the numbser of crew nearby to the absslute minimum,

Basad on nformation &
by the MNarth of ard P &4 Giub

mm International

i Chamber of %hlpplﬂg For more information, go to
ics-shipping.org/covidi®




Allegato 10
Annex 10

COVID-19
Shipboard care for
people with suspected or
confirmed COVID-19

For ill crew members

Bty in caban
e, I dhis Hnot ok, waar 0.
mask andboop o dissanoo of atloast

e iy, Hoowag the e
Wby Bt
ARG possbi

e O kit ated m ®
[—]

alt

For more information, go to
ics-shipping.org/covidi2




Allegato 11
Annex 11

COVID-19 A9
How to deal with laundry

How to wash and dry clothes, towels and bed linen
if a crew member is a suspected COVID-19 patient
Wash the patient’s clothes, towels and bed linen separately.

If possible, wear heavy-duty gloves before handling tharm.

Mever oarry soiled linen near your body; place soiled linan in a clearly labellsd, leak-proof
container (e.g. bag bucket).

Scrape off solid excrement (a.g. fasces or vomit) with a flat, firm
object and place it in the patient’s tollet before putting linen in the
dasignated container. Place the axcrement in a covered bucket to

dispose of in a toilet if this is not inthe patient's cabin.

Wash and disinfect linen: machine wash at B0-90°C with laundry
datergent. Alternativaly, soak linen in hot water and soapin a large
drurm, using a stick to stir, avoid splashing. If hot water ks not

avaltable, soak linen in 0,056% chiorine for approximately E
30 minutes. Rinse with clean water and let linen dry in sunlight.

Do not forget to wash hands at the end of the process. E

Do | need to use a washing machine and drier to wash
and dry clothes, towels and bed linen if no one in
the crew is a suspected COVID-19 patient?

\_/
No need to usa a washing machine or drier, nor ®
axtremaly hot water, ® ®

Do laundry as normal using detergent or soap.

Onecea dry, clean your hands before handling
and storing clothes, towels and bed linan. E

mm International

W Chamber of Shipping For more information, go to
Shapir i ics-shipping.org/covid19




Allegato 12
Annex 12

Obsessive compulsive

disorder (OCD)
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Measures to Enhance Mental Health and Wellbeing

Consider how to connect with others and help and support them

\
%
.
<

Contacting trusted friends, family and colleagues is key to mental wellbeing.

Make regular contact via telephone, video calls or social media instead of meeting up.

Identify how to provide help and support to others. Message a friend or family member nearby. Join
community groups to support family while at sea.

AIENIENEN
SNIRNEEN AN

Try to accept other people’s concerns, worries or behaviours.

Maintain daily physical wellbeing

Physical health impacts on emotional and mental feelings. At difficult times, it can be easy to adopt
unhealthy behaviours which can make things worse. Eat healthy, well-balanced meals, drink enough v v v
water, exercise where possible, and avoid smoking and alcohol.

Life is changing for everyone. Staying on board or social distancing will cause disruption to the normal
routine. Review how to adapt and create positive new routines, engage in useful activities (e.g.cleaning | v/ | v/ v
or exercise) or meaningful ones (e.g. reading or calling a friend). It may be helpful to write a daily plan.

Manage panic and anxiety

When having panic attacks or flashbacks plan a ‘safe space’ to go to. Vi ivI|ivI|Iv |V

If spending more time on board, seafarers may feel trapped or claustrophobic and should try if
possible to go outside daily. Open windows if possible to let in fresh air, and sit with an external view.
Change rooms visited (if possible) to give a sense of space.

<
p.Y
«
<
AN
<

Manage worry and help

The CQVID-1? outbreak may be stressful and cause worry about changes that occur because of it, 7 7 v v
including having to stay on board.

Do not forget about other health conditions and take any medication prescribed. v | v v

22:;:‘;921'"’;'%: :i:: z:)::s strategies with family and friends, or contact ISWAN SeafarerHelp or a 7 v v v v o
If needing medical treatment, share medical information or diagnosis with medical staff. v v v v v v
Request help for example with shopping or running errands and let those around you know what they o 7 7

can do or contact Seafarers help or the local port welfare provider.

Manage difficult feelings

Seafarers should foous on things they can control by acquiring information and better preparation.
Worries outside personal control and repetitive thoughts are unhelpful.

<
<

OCD canmakeit hard to absorb advice due to problematic washing or hygiene behaviours .

Avoid re-reading advice about Covid-19 if this is unhelpful v v

Adbvise others when struggling, for example, ask them not to discuss the news

Set limits v v

<
<
ANENENEN
<
<
<




Measures to Enhance Mental Health and Wellbeing

Plan something to do to change focus

Those with general
mental health issues

Obsessive compulsive
disorder (OCD)

X

AN Oider people

Contact the mental health team

Contact the mental health team to discuss continuing care and to update medical plans.

<

Improve sleep

Anxiety or worries can make it harder to get a good night’s sleep. Good quality sleep enhances mental
and physical wellbeing. Maintain regular sleeping patterns and good practices, avoid screens before
bed, reduce caffeine and create a restful environment.

Manage I media and i

24-hour news and constant social media updates can increase worry. Limit time to a maximum of
twice daily checks to watch, read, or listen to media coverage.

Gather information from this guidance document to accurately determine risks of contracting
COVID-19 to take i i i also i affect others so
do not share information without fact-checking sources.

Set goals and plan to keep mentally well

Setting goals and achievement gives a sense of control and purpose so identify things to do on board.
Watch a film, read a book or learn something online.

Exercise on board and download 10 minute work outs or other exercise videos.

Continue normal acti
relaxed with them.

ities to keep well. If support is available from others, plan how to remain well and

Keep adiary

R NENRY

E ST N

<

View Brainin Hand https: ism.orguk/servi i R

u jes that have helped p

<

<

Do eni i e e iind

People may do enjoyable things less often, or not at all when anxious, lonely or low. Pursuing a favourite
hobby, learning something new or taking time to relaxindoors should provide relief from anxiety and
can enhance mood.

I unable to do activities due to staying on board, adapt them, or try something new.

Read, write, play games, do crossword puzzles, sudokus, jigsaws or drawing and painting. Many free
tutorials and courses are availabl; i d people are ing i i i i like
pub quizzes and T ic concerts.

Relax and focus on the present

This can help with difficult emotions, worries about the future and improve wellbeing. Relaxation
techniques can also help some people manage feelings of anxiety.

Spend time outside, or bring nature in

Social distancing guideli ble seafarers t ise outside daily to enhance wellbeing. Ifunable
to get outside there can be positive effeots by opening windows (if possible) to provide fresh air,
arrange space tosit for a nice view and get some natural sunlight.

If walking outside follow the recommended social distancing guidance.

With increased risk of severe illness and need to stringently follow social distancing measures
when onboard, some older people, particularly those with pre-existing medical conditions, may be
concerned or affected by changes required to daily life.

Alcohol reduction

It can be dangerous to stop quickly without support. If physical withdrawal symptoms ocour (like
shaking, sweating or anxiety until having the first daily drink), seek medical advice.

R




Allegato 13
Annex 13

COVID-19

Coping with stress
during COVID-19

Fealing sad, stressad, confused, scared or angry during a crisis s 9
normal. Talking to peopls you trust can help. Talk to your collsagues
and contact friends and family. Q

sleep, exercise and social contacts with other crew members and by

When on board, maintain a healthy lifestyle - including proper diet, \'{ i i
emall, social media and phone for family and friends. o

Dean't use smoking, alcohol or other drugs to manage emotions. Whan iFE
overwhealmed, talk to a colleague or contact SeafarerHelp. Have a plan, whare aaa
-

Lo goto and how to seek help for physical and mental health needs if required.

Get the facts, Gather information to accurataly detarmine
risks and take reasonable precautions. Use a trusted credible
source such as WHO or government agency wabsite.

Beduce tima spent watching, reading or listening to upzetting
media covarage to limit worry and agitation.

Draw on past skills which halped you manage previous difficult
situations to help handle your emotions at this time.

Contact SeafararHalp, the fres, confidential, multilingual 24 hour helpline for
zeafarers and their families, open 365 days a year for advice if neceassary.

Dikal 444 20 7323 9737 or email help@seafarerhalp.org

mm International

amberof S‘hrpping For more information, go to
ics-shipping.org/covidl9




Allegato 14
Annex 14

Algeria for fife savi fcines for foreign re except
which require the presence of a doctor on board the vessel

Australia Nuprntlevl\.nfgacbumfaBw'gar\randhuokapiumdmmwihacbcmrﬁrapmmﬂe%pn:ghgmwﬁ

B o thi ly need to provide an electronic or paper copy of a prescription from a previous doctor to
& ion. There will ba r ifthe not served 14 day isolation.

Belgium Needmruwawmlmmﬁmna[kmrmm hc prescript mm(munmxrﬁmmm
but in every port pharmacists and d Bare o ¥ vard for

Brazil The o fior pr i buy the i h previous medical prescription, it helps to rensw but
MnmmmaprmptmmﬂmsaaFMmqmtm@thmrmﬂalﬂ'amplaaamauvea@mnmmwmwil
provide and without

Bulgaria Depends on the i ch Special medicines are under restriction but i I shoulel not be a problem

for a life i i

Canada Seafarers’ prescriptions that ire during the voyage will be d. Some pr i «can be rolled over, cthers may require
mmmmfwmnﬁasnmtmmmhemmm"— Tt &re prep; ¥ i Clinic and can be

to ships. Vids is o is the doctora.

Chile Must han dic/doctors prescription. 5 ions don't need a prescriptionin Chile, such ine for high
o 3 ete, which Mbmsgﬁnlnwphummmhnﬂagmmﬂmmmadmrmpmﬁbah

' ey, I o ‘thery must b and =i adoctorto ba

China The saafarer should ask the labour supply country to liaise with the Chinsse authorities to assist with the provision of medication.

Colombia ifa nesds recurrent ines it shoulkd not be & problem but it is a priority i i iptions in

oh for the required by the Port Health before arrival of the vessel

Cyprus Prescripti I d undser th B i ing Medical 1 Thu or agent
must advise the ities (Cyprus Ports Autharity and Public Health i inorder to EPO of the
mmmmmmdmmmwaﬁw@ﬂmmsﬂhﬂmm“l'nmaEmila:raqsam
«can be made through the Cyprus Search and Rescue Co-ordination Centre.

Denmark Must have a doctor " s prescription, Danish d ibe electronically to delivery at any pharmacy in Denmarie.
www.medicaloffice.dk can assist.

Finland for life saving i foreizn vho arrive in the p o
seafarers can visit a pharmacy or aee a doctor.

France EBlectronic prescription can be made only within the EL ic Area for EU citi from other
countriss will not have electronic prescriptions recognised and will need 1o h meadical i dmngﬂﬂlmuu'cal
in France, to get a new prescription. This could be by ion in all shall provide a recent |
tothe Doctor. also ask their -mmnmhdmmmmamwmwmmmn

Germany lraphanmcyremeaa.mapan dical servioe o Port doctor must the prescripti d signiit to obtain

Port agents and i able and ready to assist. There s no p help any
seafarer in such a situation.

Great Britain A | d sk 8 doctor's appointment for a seafarer. However, mswrmﬂfawdaowtelanlmm

(East Coast) o b Ty m.“wmmmmurme iption. L yits iy mare
diffscult to speak to a doctor but this i acase by

Scotland Agent can arange a video appointment with a LK doctor w shletoissue s

Greece are availabile for all Gresks i mnmmmﬁaﬂrﬂmﬂmw
saafarers amiving at Gresk ports must declare the quantity of ired to the ag: who can buy them from any
pharmacy and provide these to them.

India Electronic prescriptions are accepted.

Izrasl For i liczi vith iption, a chemist supplhes ZIM regularly. Send the ship agent the prescription and
Mmﬂmﬂaﬂnlﬂh&:c&nwpﬂymbﬂmBm)mmcanamnaabmha'ianagammh@umme
B neadad.

Italy Mational Health Servi i ipti e used with a APP. in nead of specifi i Id

obtain them through the local Mational Health Service and agents will provide them on boand.




| o

are ahle v required.
be fssued d y a cantral body. The crew
mwmdmmmgtammawmmmmmmmmﬂhmw
P v by g nd check fever.
Liberia "LTh must make ir APt to Port Health at the time of Boarding Party formalities.
2 Thereafter, the Master through the agnt should make a request to Port Health on the prescripiion they intend to replenish.
9. Port Health with P ion and approved the fist.
4. The vessal agant through i ip Chandler pr iptions on or renawal list v
mm:ﬂ-ma y Board of Liberia.
& Allp ken back to Port Health to verify i ith the renewal list and p Boensed
pharmacy.”
Mexico Cross-chack with company dactor and tha local agant. The company hauld it ke & new
he day that the shipisin port.
No probl provide medical assk foreign board ships. When medicine is required the ship's agent
iz obliged itta the National body and to i
Morocco No ing at th por a cartain flaxibility of tha port it o th of the
union LIMT.
Morway The agent can arrange for a consultation with a Doctor rather than "visit’ 8 Doctor given the current restrictions.
ipir ipti ici falling under the definit lippi oy ized under the context of
mwmmcu'otm
Poland Any madical, i from th v of origin is proving the nesd. In such cases a Polish physician would issus
a Polish it i PasspOrt NUMber i “Pﬂmﬁ&mamﬁw:mw
i iptioni i form {it's not i ic) itis Poland
Fn‘snd.vnidmunufaPQMphymnmLHbamqm
Portugal i ipti Id be IF not thy needs to ha from a doatar ta by the necessary
medication
Puerto Rico A doctor cannot d ic ipti d to know th to g=nd it to. Thare s a Walgreens and CVE naar the
Port of 8an Juan
Romania Itis possible to gat = ith i i foreij ifal Al it i i to
& nearest or indi Al medicine is available except psychotropic drugs.
Russia For foreign /ho arrive in ports iption will b ded only toidentify the drug and th i i
for life saving or ol foreign be atthe But
ﬁmmmmﬂmmmmﬁrﬁmhmsmﬂwnuﬂawmmmFﬂraxanﬂa
i those p treated fior cancer, AIDE and soma other most serious diseases.
e 5 T i = S B
donot forsign prascri
Sweden Seafarer needs a paper prescription issued by a doctor from the EUL. However it may be possible to arrange for them to see a
Doctor.
Ukraina Most medications in Ukrain i A ——— intion. The T
if the ist of 30N i ' agent in o
MCA ropor " & H ith dk aridany it ing issued that way. No
mmwml istical issue of getting i i -, but ¥
toa local to the port ‘s shipis, ori to. The lies are taken
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Allegato 18

Linee guida concernenti la completaipresa delle ordinarie attivita nelle istituzioni dellaformazione
superiore per I’anno accademico 2020/21

Le preserti linee guida, predisposte sulla base delle prime indicatawnite con nota ministeriale del 4
maggio 2020 e delle proposte de@®RUI del 26 giugno 2020 e del 22 luglio 2020 sutiedalita di
erogazione della didattica, accolte dal Comitato texacientifico del Dipartimento della protezione civile
il 24 luglio 2020, riguardano le modalita di svolginto delle attivita nel sistema universitario, #gyrimo
semestre dell’anno accademico 2020/2021, individuando le principali misure per 1’erogazione della
didattica nelle aule universitarie in condizioni ditsiezza.

Le azioni delineate nelle presenti linee guida simasa uno scenario plausibile per il primo semestte de
prossimo anno accademico, presupponendo il prottelis pandemia a livello globale e nuovi episoidi d
contagio a livello locale in autunno-inverno. Si edolino quindi sia scenari piu positivi, con la scomparsa
della pandemia a livello globale, per i quali saeebevole ripristinare le prassi finora in uso,ssienari

pitl negativi, con la riproposizione delkckdavn di marzo-maggio, che implicherebbero il blocco desdiu

in ingresso, rendendo vana qualsiasi azione da pagtieatteri coinvolti nelle procedure di accoglienza.

Premessa

Il periodo di emergenza sanitaria connessa allalgrara da SARS-CoV-2 ha portato alla necessita di
adottare importanti azioni contenitive che hanwbigsto la sospensione temporanea di numeroséaattiv
Tra i primi interventi adottati, con il d.PXa. del 4 marzo 2020, recante ulteriori disposiziattuative del
decretolegge 23 febbraio 2020, n. 6 “Misure urgenti in materia di contenimento e gestideemergenza
epidemiologica da COVID-19 applicabili sull'intero territorio nazionale, sono stati sospesi i servizi
educativi per l'infanzia di cui all'art. 2 del dd. 13 aprile 2017, n. 65, e le attivita didattickedle scuole di
ogni ordine e grado, nonché la frequenza dellgi@tscolastiche e di formazione superiore, fermagni
caso la possibilita di svolgimento di attivita fative a distanza.

Le universita hanno prontamente reagito con fotzaosdinaria al periodo diockdown attivandosi
tempestivamente a erogare lezioni, esami e sesdidaurea in modalita telematica. Si & trattataida
risposta immediata che ha richiesto agtinei uno sforzo incredibile di riorganizzazione dell’intera
didattica. In tutto il territorio nazionale migladi insegnamenti del secondo semestre sono sighte in
modalita telematica, permettendo agli studentirdicedere con i propri studi e di non rallentaréole
carriere. L universita non si ¢, di fatto, mai fermata: non solo le lezioni onling, ma anche gli esami sono stati
erogati in modalita telematica, cosi come le sessiblaurea. Dal computer di casa in questi mgi,
studentihanno “frequentato le lezioni”, sostenuto esami e si sono laureati.

Dal 23 marzo 2020 il sistema di sorveglianza irdae@rCOVID-9 coordinato dall’Istituto superiore di
sanita (ISS) ha iniziato a registrare dapprimasiabilizzazione e in seguito una diminuzione deivigasi

di COVID-19 diagnosticati in coerenza con quantgisgato dal sistema di sorveglianza aggregato
coordinato dal Ministero della salute e dalla Pzitee civile.



In vista della completa ripresa delle ordinarie attj\itée deve connotare la c.d. fase 3, le istituzieiia
formazione superiore sono ora chiamate ad adet¢marepria programmazione, al fine di coniugare lo
svolgimento delle attivita di ricerca e di didadtigarantendo tutti i servizi agli studenti, cositaurezza
delle persone, nel rispetto delle disposizioniptetocolli approvati.

Ove possibile, la didattica verra erogata contempeamente sia presenzasiaonline, delineando una
didattica mista che possa essere fruita nelle anilersitarie ma al contempo anche a distanza.&E un
scelta che non solo dendtanpegno allariaperturavolta a sottolinearBimportanza dell’universita come
luogo di ricerca, di scambio e di arricchimentoturdle, ma al contempo ne salvaguattdec/usione.
Tutti gli studenti e le studentesse avranno laipdia di seguire le lezioni anche se non potrasesere
presenti fisicamente negli atenei, ad esempio ierosi studenti internazionali che per motivi di rifitd
non riusciranno ad arrivare pgéinizio del semestre, cosi come i tanti studenti extrarei e gli studenti
con particolari patologie per i quali si sconsidéaipresa delle attivita in presenza. La modatitdine
permettera inoltre di ridurre la numerosita degldenti e delle studentesse presenti nelle auteoido

da salvaguardare il distanziamento di sicurezzeogtgpdalle norme sanitarie. Gli studenti potranno
seguire i corsi interamente online o in presenne) easo di classi numerose in modalita mistasapno
organizzare sistemi di turnazione.

Le universita potranno organizzarsi al fine di gdira in presenza tutte le attivita laboratoriddi,
esercitazioni e le attivita esperienziali, partegnante e imprescindibile di una formazione dilitganel
pieno rispetto delle norme di sicurezza.

Le universita potranno provvedere all’adeguamento di tutte le strutture tecnologiche delle aule al fine di
permettere una didattica online di qualita, utdizdo le risorse assegnate Matistero a valere sul Fondo
per le esigenze emergenziali del sistema dell’universita, delle istituzioni di alta formazione artistica,
musicale e coreutica e degli enti di ricerca.

Rimodulazione delle misure contenitive nell’universita
Anche per le attivita universitarie, pur in presemii specificita di contesto, restano validi i pipi
cardine che hanno caratterizzato le scelte e djliizzi tecnici quali:

1. distanziamento socialg

2. rigorosa igiene delle mani, personale e degli amlig;

3. capacita di controllo e risposta dei servizi sanita della sanita pubblica territoriale e
ospedaliel.

E necessario quindi prevedere specifiche misusistitma, organizzative, di prevenzione e protezione
igieniche e comunicative declinate nello specifioatesto delle universita, tenendo presente ircgia
individuati dalCTS per i protocolli di settore, anche facendainfiento ai documenti di indirizzo prodotti
da ISS e INAIL, ovvero:

1. Il rischio di aggregazione e affollamento e la fiubt di prevenirlo in maniera efficace nelle gole
realta e nell'accesso a queste;

2.La prossimita delle persone (es. studenti, docpetsonale ecc.) rispetto a contesti statici (essqne
tutte ferme in postazioni fisse), dinamici (persamenovimento) o misti (contemporanea presenza di
persone in posizioni fisse e di altre in movimento)



3. Raccomandazione di mantenere 1’uso della maschena
4. Il rischio connesso alle principali vie di trasmissiod®plet e contatto) in particolare alle
contaminazioni ddropletin relazione alle superfici di contatto;

5. La concreta possibilita di accedere alla frequente ed efficamgeigielle mani;

6. L'adeguata aerazione negli ambienti al chiuso;

7. L'adeguata pulizia ed igienizzazione degli ambienti e delle soperf

8. La disponibilita di una efficace informazione e comunicazione;
9. La capacita di promuovere, monitorare e controllare 'adozionerdiige definendo i conseguenti
ruoli.

Misure organizzative di prevenzione e di protezione per I’esercizio dell’attivita didattica in presenza

1. AULE. Le aule universitarie, di molteplici tipologie, sono in mol8i@postazioni fisse, organizzate in
file distanziate di 75-85 cm.

Femo restandd’uso obbligatorio delle mascherine per tutto il tempo di permanenza nelle strutture
didattiche, nelle aule con posizionamento libertedgedute degli studenti, le postazioni devon@ess
collocate alladistanza minima di 1 m. Nelle aule con postazioni fisse € opportunevedere
I’occupazione di postazioni alternatéa scacchiera”, nel rispetto del distanziamento minimo di 1 metian

un margine della misura @i- 10%, in considerazione delle caratteristichecoometriche degli studenti,
nonché della dinamicita della postura.

Alle aule e agli spazi universitari aperti agli studemtvaho essere applicapeocedure di sanificazione
quotidiane, secondo le indicazioni dell’ISS previste nella Circolare del Ministero della salute “Indicazioni

per ’attuazione di misure contenitive del contagio da SRS-CoV-2 attraverso procedure di sanificazione di
strutture non sanitarie (superfici, ambienti interni) e abbigliamento”, in particolare nella sezione Attivita di
sanificazione in ambiente chiusielle aule deve essere inoltre previfitequente ricambio d’aria (ad
esempio prevendendo apertura delle finestre ad agnbio di lezione e comunque non meno di 2 volte al
giorno). In ogni aula, e negli spazi comuni, deveeesdlisponibile undispensatore di soluzione
igienizzanteidroalcolia per permettere I’igiene delle mani all’ingresso in aula, favorendo comunque in via
prioritaria il lavaggio delle mani con acqua e sapongroe

Spazi comuni e flussiPer ogni complesso didattico devono essere valullassi di entrata e di uscitg

gli spostamenti interni, le caratteristiche deghzpcomuni, ecc. e devono essere messe in attoslareni
piu efficaci perprevenire assembramential di fuori delle lezioni in aula. In particolare,n&cessario
programmare flussi ordinati di studenti, attraversaéaligposizione di vie di ingresso e di uscita definite e
indicate attraverso esplicita cartellonistica, deditapienza e modalita di utilizzo di aree e srsomuni

e, qualora necessario, predisporre orari di inizledezioni non simultanei per permettere flussstidenti
sfalsati temporalmente.

Misure specifiche per i lavoratori (docenti, persomale tecnico, amministrativo e di ricerca)
Per quanto concerne il personale, a seguito dell’approvazione della legge 17 luglio 2020, n. 77, d
convesione, con modificazioni, del decreto-legge 19 na@§20, n. 34, con circolare ddinistro



della pubblica amministrazione n. 3 del 24 luglio 2020, recante il “Protocollo quadro per la
prevenzione e la sicurezza dei dipendemthblici sui luoghi di lavoro in ordine all’ emergenza
sanitaria da “Covid-19”, sono state fornite indicazioni per il rientro in sicurezza dei dipendenti
pubblici, ponendo 1’accento sugli elementi di maggior rilievo della norma, quali la presenza del
personde nei luoghi di lavoro non piu correlata alle att ritenute indifferibili e urgenti; d
disposizione in esame consente quindi alle ammizistnadi prevedere il rientro in servizio anche del
personale fino a oggi non adibito a queste ultibgeuniversita definiranno le modalita per garangte
meglio la piena ripresa di tutte le attivitd coinvolgendo, nell’ambito delle ordinarie relazioni, le
Organizzazioni sindacali per I’ambito di competenza, come gia anticipato con nota del Ministro
dell’universita e della ricerca del 30 luglio u.s., prot2833.

Sifa quindi rinvio, per lenisure disorveglianza sanitarial®rganizzazione del lavoro, alle disposizioni
di cui agli artt. 83 e 263 del citato d.l. 34/202@&lla predetta circolardel Ministro della pubblica
amministrazione n. 3/2020.

Indicazioni di informazione e comunicazione

E necessario predisporre iniziative di informazisn#ie misure di prevenzione e protezione adottate:
universita assicurerannadeguata comunicazioneagli studenti, al personale docente e al personale
tecnico amministrativo in modalita telematica (giéb, comunicazioni via mail, webinar dedicati, ¢cc
anche attraverso urartellonistica, chiara e ben visibile che aiuti nella gestionefldasi in entrata e in
uscita e renda evidenti le misura di sicurezza seauie.

Le cinque regole per il rientro nelle aule univerdarie in sicurezza
1. Se hai sintomi di infezioni respiratorie acute {fedy tosse, raffreddorelNON venire all’universita.
All’ingresso dell’universita NON ¢ necessaria la rilevazione della temperatura corporea. Pertanto, si
rimanda alla responsabilita individuale rispett@prio stato di salute.
2. Quando sei negli spazi comuni universitari (awdbpratori, spazi comuni ecéndossa sempre una
mascherinaper la protezione del naso e della bocca.

3. Segui le indicazioni riportate sultartellonistica.
4. Nelle aule siediti solo nelleedute permesse (sarannoevidenziate da appositi segndlj evita gli
assembramenti (soprattutto in entrata e uscitbg@ntatto fisico.

5. Lava frequentemente le manb usa gli appositlispenser di soluzioni igienizzantper tenerle pulite;
evita di toccarti il viso e la mascherina.
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Allegato 19
Mi sure igienico-sanitarie

lavassi spesso le mani. Si raccomanda di mettere a slidgpoe in tutti i locali pubblici,

palestre, supermercati, farmacie e altri luoghagtiregazione, soluzioni idroalcoliche per il laviagg

delle mani;

2 evitare il contatto ravvicinato con persone chérenb di infezioni respiratorie acute;

3. evitare abbracci e strette di mano;

4, mantenere, nei contatti sociali, una distanza jretesonale di almeno un metro;

5. praticare 1’igiene respiratoria (starnutire ¢/o tossire in un fazzoletto evitando il contatto delle

mani con le secrezioni respiratorie);

6.

7.

10.

11

evitare 1’uso promiscuo di bottiglie e bicchieri, in particolare durante I’attivita sportiva;
non toccarsi occhi, naso e bocca con le mani;

coprirsi bocca e naso se si starnutisce o tossisce;

non prendere farmaci antivirali e antibiotici, amoeche siano prescritti dal medico;
pulire le superfici con disinfettanti a base dirolo alcol;

e fortemente raccomandato in tutti i contatti sibaidilizzare protezioni delle vie respiratorie

come misura aggiuntiva alle altre misure di praieeiindividuale igienico-sanitarie.



Allegato 20
Spostamenti da e per I'estero

Elenco A
Repubblica di SaMarino, Stato della Citta del Vaticano

Elenco B

Austria, Bulgaria, Cipro, Croazia, Danimarca (inclusele Faer Oer e Groenlandia), Estonia,
Finlandia, Germania, Grecia, Irlanda, Lettonia,ulitia, Lussemburgo, Malta, Polonia, Portogallo
(incluse Azzorre e Madeira), Slovacchia, SloveSigezia, Ungheria, Islanda, Liechtenstein, Norvegia
(incluse isole Svalbard e Jan Mayen), Svizzera,ofigd Principato di Monaco

Elenco C

Belgio, Francia (inclusi Guadalupa, Martinica, GogaRiunione, Mayotte ed esclusi altri territori
situati al di fuori del continente europeo), Pd&&assi (esclusi territori situati al di fuori delrtmente
europeo), Repubblica Ceca, Spagna (inclusi ternitel continente africano), Regno Unito di Gran
Bretagna e Irlanda del nord (inclusi isole del dan@ibilterra, isola di Man e basi britannichelissla

di Cipro ed esclusi i territori al di fuori del cimente europeo).

Elenco D
Australia, Canada, Georgia, Giappone, Nuova ZelaRtanania, Ruanda, Repubblica di Corea,
Tailandia, Tunisia, Uruguay

Elenco E
Tutti gli Stati e territori non espressamente iatli; altro elenco

Elenco F

A decorrere dal 9 luglio 2020: Armenia, Bahrein,nB&desh, Bosnia Erzegovina, Brasile, Cile,
Kuwait, Macedonia del nord, Moldova, Oman, Pandpeal, Repubblica dominicana

A decorrere dal 16 luglio 2020: Kosovo, Montenegro

A decorrere dal 13 agosto 2020: Colombia
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Destinatari del rapporto

11 presente rapporto ¢ destinato alle istituzioni scolastiche ¢ dei servizi educativi dell’infanzia
nonché aDipartimenti di Prevenzione del Servizio Sanitario Nazieif8SN) e a tutti coloro che
potrebbero essere coinvolti nella risposta a livdllsalute pubblica ai possibili casi e focolai di
COVID-19 in ambito scolastico ¢ dei servizi educativi dell’infanzia.

Scopo del documento

Fornire un supporto operativo per la gestione dsi di bambini con segni/sintomi COVID-19
correlati e per la preparazione, il monitoraggila eisposta a potenziali focolai da COVID-19
collegati all’ambito scolastico e dei servizi educativi dell’infanzia, adottando modalita basate su
evidenze e/o buone pratiche di sanita pubblicapmali, condivise e coerenti sul territorio
nazionale, evitando cosi frammentazione e dison&gen

A questo documento saranno correlati:

- altri elementi/iniziative di tipo informativo/comigativo/formativo rivolti a vari
target;
- strumenti di indagine volti a fronteggiare la mamzadi evidenze scientifiche e la

relativa difficolta di stimare il reale ruolo chegsono avere le attivita in presenza nelle
scuole nella trasmissione di SARS- CoV-2.

Glossario

ATA Personale Amministrativo Tecnico e Ausiliario scolasti
CTS Comitato Tecnico
ScientificoDDI Didattica
Digitale IntegrateDdP
Dipartimento di
Prevenzione
DPI Dispositivi di Protezione Individuale
MMG Medico di Medicina
GeneralePLS Pediatra di
Libera SceltéeSSN Servizio

Sanitario Nazionale



Intr oduzione

La riapertura dellascuola attualmente prevista nel mese di settemB2® Pone dal punto di vista
epidemiologico un possibile aumento del rischidadeircolazione del virus nella comunita. La quasé
centrale delle decisioni di riapertura scolastioa B se le scuole debbano riaprire 0 meno, maoptott
come procedere con una riapertura scolastica pitissattraverso la comprensione e la consapevolezza
dei rischi per la salute pubblica, non solo sui biam sul personale scolastico e sui loro consattiali
immediati, ma anche su un aumento della trasmissadivello di virus comunitari.

Per controllare/mitigare questa possibilita soradesgia considerate alcune misure di prevenzione in
documenti formali e in documenti tecnici debmitato Tecnico Scientifico (CTS) inviati Ministro
dell’Istruzione (CTS, 28 maggio 2020; CTS, 22 giugno ¢ successive specificazioni) che forniscono le
indicazioni per la riapertura della scuola e devigeeducativi dellinfanzia, in linea con la situazione
epidemiologica e con le conoscenze scientificheréirdisponibili.

Va sottolineato che tutte queste misure possomwrgdl rischio di trasmissione in ambito scolastima

non possono azzerarlo. Pertanto, in una prospettiyaobabile circolazione del virus a settembre, &
necessario sviluppare una strategia nazionalesgosta a eventuali casi sospetti e confermati che ¢
aspetta possano avvenire in ambito scolastico alshiano ripercussioni su di esso. Anche la stiaidig
risposta a eventuali casi e focolai in ambito s&t@la sara strettamente correlata alla situazione
epidemiologica. Le attuali strategie di contenimesdno basate sulle conoscenze scientifiche disitioni
Per valutare il possibilénpatto dell’epidemia in ambito scolastico & necessario fare alcune riflessioni
preliminari.

Una valutazione rigorosa dell’effetto di diverse strategie di gestione di SARS-CoV-2 nelle scuole in
termini di interventi ¢hiusura preventiva, reattiva, graduadjee di trigger (eccesso di assenteismo,
incidenza di SARS-CoV-2 nella popolazione geneidimtificazione di casi sospéiti casi confermad)
richiede la disponibilita di dati su una serie aitéri che caratterizzano la trasmissione di SARS-2
nelle scuole e tra scuole e popolazione generaldgmiglie degli studenti).

E nota la trasmissibilita di SARS-CoV-2 nella pambne generale nelle diverse regioni italiane iR

3 prima dell’identificazione del paziente 1, con Rt ridotto a valori compresi tra 0,5 e 0,7 durante il
lockdown) (Guzzettat al, 2020; Riccardet al, 2020; ISTATet al, 2020). Sono noti con una certa
precisione tutti i tempi chiave che regolano lasingssione di SARS-CoV-2 in ltalia (periodo di
incubazione, intervallo seriale, tempo da sintonmospedalizzazione, tempo da ospedalizzazione ad
ammissione in terapia intensiva, periodo di degenzterapia intensiva, ecc.) (Cereda al, 2020;
Lavezzoet al, 2020). Sono disponibili stime sulla probabiligr pta di sviluppare sintomi, sintomi critici
o morte, da cui emerge una probabilita molto inferidei bambini di ammalarsi o morire a seguito
dell’infezione da SARS-CoV-2 (Perez-Saeat al.2020; Verityet al.,2020; Polettet al.(a), 2020; Poletti

et al.(b), 2020; Wet al, 2020). E prevalente I’ipotesi che i bambini, specialmente quelli sotto i 10 anni,
esposti al rischio di infezione, sviluppino I’infezione con minor probabilita rispetto agli adulti e agli
anziani, da cui gli autori inferisao che i bambini possano trasmettere meno I’infezione rispetto ad adulti

e anziani (Zhangt al, 2020; Jinget al.2020; Wuet al, 2020; Biet al, 2020; Vineret al, 2020). E infine
noto che la carica virale di sintomatici e asintdonaon € statisticamente differente e quindotgnziale

di trasmissione & verosimilmente lo stesso

1Cioé prima la singola classe, poi il grades. scuola primaria o secondariaaree dell’edificio a seconda della
organizzazione ed infine I’intero istituto — 0 su base geografica

2Ad esempio individui con sintomi riconducibili a 88-CoV-2

3Ad esempio individui diagnosticati tramite test smilare in RT-PCR o tramite test PCR rapido



(Ceredagt al., 202Q Lavezzoet al, 2020; Leeet al.,2020). Inoltre alcuni recenstudi hanno riportato
una carica virale piu elevata nei bambini al disdei 5 anni (Heald-Sargeet al, 2020).

Sono pero ancora diverse le incognite, di cui aatmiciali, che non permettono al momento una aolid
valutazionedell’efficacia delle diverse strategie di intervento attraversmielli. In primo luogo, non &
nota la trasmissibilita di SARS-CoV-2 nelle scualeche se cominciano ad essere disponibili desniizi
scientifiche diouttreakin ambienti scolastici in altri Paesi (Stein-Zasetiral.,2020). Piu in generale, non
€ noto quanto i bambini, prevalentemente asint@matasmettano SARS-CoV-2 rispetto agli adulti,
anche se la carica virale di sintomatici e asint@n& quindi il potenziale di trasmissione non &
statisticamente differente.

Questo non permette una realistica valutazione @ielmissione di SARS-Co¥all’interno delle scuole
nel contesto italiano. Non € inoltre predicibildiviello di trasmissione (Rt) al momento della eapira
delle scuole a settembre.

Dopo molte settimane di continuo calo dei casiattire di Rt sotto la soglia di 1, si & notatcaumento,

a partiredall’ultima settimana di luglio, di Rt (con Rt vicino ad 1¥eguito delle maggiori aperture nel
nostro Paese del 4 e 18 maggio e del 3 giugnoa$m thto € evidente la migliorata capacita déesis

di prevenzione nell’identificare rapidamente i focolai, isolare i casi e applicare misure di quarantena ai
contatti dei casi, cosa che contribuisce in moderd@nante a mantenere la trasmissione sotto dmtro
non € noto al momento quale sia il livello di tréssione, ad esempio in termini di numero di focathie

i sistemi di prevenzione riescono a gestire eféivaente. E prevedibile che gli scenari possano aambi
anche notevolmente a seconda che si riesca 0 memt@nere Rt sottwglia. Un’ulteriore incertezza
deriva dalla probabile ceiscolazione del virus dell’influenza o altri virus responsabili di sindromi
influenzali a partire dai mesi autunnali, che readprobabilmente pili complesse le procedure di
identificazione dei casi di COVID-19 e quindi igger di applicazione delle strategie. Un altro #spe
importante daconsiderare riguarda ’etd media dei casi e quindi I'impatto sul sistema sanitario.
Recentemente ¢ stata osservata un’importante decrescita dell’eta media dei casi con relativamente poche
nuove ospedalizzazioni da COVID-19. Non € al momehtaro se questo € un fenomeno che puo protrarsi
nel tempo o & semplicemente dovuto al basso liddlrcolazione attuale che permette di mantenere
protette lecategorie a rischio, ad esempio, gli anziani. E del tutto evidente che I'identificazione di strategie

di controllo ottimali dipendera dalla conoscenzawsto aspetto chregola 1’impatto della trasmissione
nelle scuole sulla popolazione generale e quirlté sategorie a rischio.

Per questi motivi, non ¢ al momento possibile sviluppare modelli previsionali solidi sull’effetto delle
diverse strategie di intervento. Questi modellirpobo essere sviluppati man mano che si acquisira
conoscenza su questi aspetti specifici, derivaané studi proposti in questo documento o da staddotti
in altri Paesi o raccolte di evidenze scientifielygiornate e consensus da parte di istituzioninatonali.

Il presente documento vuole fornire un supporta@pe ai decisori e agli operatori nel settorelastico
e nei Dipartimenti di Prevenzione che sono a ptialo coinvolti nel monitoraggio e nella rispogtacasi
sospetti/probabili e confermati di COVID* nonché nell’attuare strategie di prevenzione a livello

comunitario.



1. Preparazione alla riapertura dell e scuole
in relazione alla rispoda ad eventuali casifocolai di
COVID-19

Ogni scuola deve seguire le indicazioni per la prevereitei casCOVID-19 delMinistero della Istruzione
(M), del Ministero della Salute (MdS) e del Comitd ecnico Scientifico (CTS). In particolare, i segti
documenti aggiornati rappresentano I’attuale riferimento:

MI: Documento per la pianificazione delle attivita sstche, educative e formative in tutte le
Istituzioni del Sistema nazionale di Istruzione per 1’anno scolastico 2020-2021 (26/6/2020)

CTS: “Ipotesi di rimodulazione delle misure contenitive nel settore scolastico e le modalita di ripresa
delle attivita didattiche per il prossimo anno scolastico”, approvato in data 28/5/2020 e
successivamente aggiornato il 22/6/2020

Circolare n. 18584 del 29 maggio 2026Ricerca ¢ gestione dei contatti di casi COVID-19 (cortact
tracing) ed App IMMUNI”

Rapporto ISS COVID-19 n. 1/2020 Revindicazioni ad interim pdreffettuazione dell’isolamento
edella assistenza sanitaria domiciliare nell’attuale contesto COVID-19. Versione del 24 luglio 2020.

Al fini dell’identificazione precoce dei casi sospetti € necessario prevedere:

. un sistema di monitoraggio dello stato di salutglidgunni e del personale scolastico;

- il coinvolgimento delle famiglie nell’effettuare il controllo della temperatura corporea del
bambino/studente a casgni giorno prima di recarsi al servizio educativo dell’infanzia o a scuola;

- la misurazione della temperatura corporea al bisgga. malore a scuola di uno studente o

di un operatore scolastico), da parte del persatalastico individuato, mediantedo di termometri
che non prevedono il contatto che andranno prexamgnte reperiti;

. la collaborazione dei genitori nel contattare dgmio medico curante (PLS o MMG) per le
operativita connesse alla valutazione clinica e all’eventuale prescrizione del tampone naso-faringeo.

E inoltre necessario approntare un sistema fldsgibr la gestione della numerosita delle asseezelgsse
che possa essere utilizzato per identificare sitnéanomale per eccesso di assenze, per esertpweaso
il registro elettronico o appositi registri su ciaissumere i dati ogni giorno.

Si raccomanda alle scuole e ai servizi educativi dell’infanzia di:

- identificare dei referenti scolastici per COVID-48eguatamente formati sulle procedure da
seguire (vedi capitolo 1.3.2);

- identificare dei referenti pétambito scolasticall’interno del Dipartimento di Prevenzione
(DdP) della ASL competente territorialmentedicapitolo 1.3.1);

- tenere un registro degli alunni e del personafgadicun gruppo classe e di ogni contatto che,
almeno nell’ambito didattico e al di la della normale programmazione, possa intercorrere tra gli alunni

ed il personale di classi diverse (es. registesipplenze, gli spostamenti provvisori e/o eccesio

di studenti fra le classi, ecc.) per facilitdiiglentificazione dei contatti stretti da parte del DdP della
ASL competente territorialmente;

. richiedere la collaborazione dei genitori a inviéeenpestiva comunicazione di eventuali
assenze per motivi sanitari in modo da rilevareneadi cluster di assenze nella stessa classe;



- richiedere alle faniglie e agli operatori scolastici la comunicazidmenediata al dirigente
scolastico e al referente scolastico @&VID-19 nel caso in cui, rispettivamente, un alumnun
componente del personale risultassero contatttisiiein caso confermato COVID-19;

. stabilire con il DdP un protocollo nel rispettolegirivacy, per avvisare i genitori degli studenti
contatti stretti; particolare attenzione deve esgmsta allgrivacy non diffondendo nell’ambito
scolastico alcun elenco di contatti stretti o di dansibili nel rispetto della GDPR 2016/679 EU e
alle prescrizioni del garante (DL.vo 10 agosto 201801) ma fornendo le opportune informazioni
solo al DdP. Questo avra anche il compito di infarein collaborazione con il dirigente scolastico,
le famiglie dei bambini/studenti individuati comentatti stretti ed eventualmente predisporre una
informativa per gli utenti e lo staff della scuola;

. provvedere ad una adeguata comunicazione circadessita, per gli alunni e il personale
scolastico, di rimanere presso il proprio domigiontattando il proprio pediatra di libera scelta
medico di famiglia, in caso di sintomatologia eémperatura corporea superiore a 37,5°C. Si
riportano di seguito i sintomi pit comuni di COVIT® nei bambini: febbre, tosse, cefalea, sintomi
gastrointestinali (nausea/vomito, diarrea), fartliga, dispnea, mialgie, rinorrea/congestione
nasale; sintomi pit comuni nella popolazione gdeefabbre, brividi, tosse, difficolta respiratgrie
perdita improvvisa dell’olfatto (anosmia) o diminuzione dell’olfatto (iposmia), perdita del gusto
(ageusia) o alterazione del gusto (disgeusia)rmeaécongestione nasale, faringodinia, diarrea
(ECDC, 31 luglio 2020);

. informare e sensibilizzare il personale scolastico sull’importanza di individuare precocemente
eventuali segni/sintomi e comunicarli tempestivat@exh referente scolastico per COVID-19;

- stabilire procedure definite per gestire gli aluanil personale scolastico che manifestano
sintomi mentre sono a scuola, che prevedono itrdeal proprio domicilio il prima possibile,
mantenendoli separati dagli altri e fornendo leraécessaria assistenza utilizzando appositi DPI;

. identificare un ambiente dedicato all’accoglienza e isolamento di eventuali persone che
dovessero manifestare una sintomatologia compatdaih COVID-19 (senza creare allarmismi o
stigmatizzazione). | minori non devono restarealansa con un adulto munito di DPI fino a quando
non saranno affidati a un genitore/tutore legale;

- prevedere un piano di sanificazione straordinaria per I’area di isolamento e per i luoghi
frequentati dall’alunno/componente del personale scolastico sintomatici;

. condividere le procedure e le informazioni coneifgonale scolastico, i genitori e gli alunni
e provvedere alla formazione del personale;

- predisporre nel piano scolastico per Didattica falgi Integrata (DDI), previsto dalle Linee
Guida, le specifiche modalita di attivazione nei ciinecessita di contenimento del contagio, nénch
qualora si rendesse necessario sospendere nuoedmattivita didattiche in presenza a causa delle
condizioni epidemiologiche contingenti.

- L’attivazione della didattica a distanza nel corso dell’anno scolastico 2019-2020 e stata una
delle modalita di realizzazione del distanziamesuoiale, rivelatosi intervento di sanita pubblica
cardine per il contenimento della diffusione dell’infezione dal SARS-CoV-2. A fronte di cid &
opportuno, nel rispetto dell’autonomia scolastica, che ciascuna scuola ne dediries modalita di
realizzazione, per classi e per plesso, qualodogessero verificare cluster che ne imponga la
riattivazione.



1.1. Peculiarita dei servizi educativi dell’infanzia (bambini 0-6
anni)

I servizi educativi dell’infanzia presentano delle peculiarita didattiche/educative che non rendono possibile

I’applicazione di alcune misure di prevenzione invece possibili per studenti di eta maggiore, in particolare

il mantenimento della distza fisica di almeno un metro e 'uso di mascherine. Questo € un aspetto che
deve essere tenuto in debita considerazione spegig nella identificazione dei soggetti che ricadoella
definizione di contatto stretto. Per tale motivaécomandata una didattica a gruppi stabili (sia lp@mbini
che per gli educatori).

Il rispetto delle norme di distanziamento fisicoreobiettivo che puo essere raggiunto solo comipathte
con il grado di autonomia e di consapevolezza debrnanche in consider#ne dell’eta degli stessi.
Pertanto, le attivita e le strategie dovranno ess@dulate in ogni contesto specifico. Questa pats
sviluppata successivamente in seguito alle indicaziontenute nel documento di indirizzo e oriergata
per la ripesa delle attivita in presenza dei servizi educativi e delle scuole dell’infanzia (Ministero
dell’Istruzione, 2020).

1.2. Bambini e studenti con fragilita

In questo contesto si rende necessario garantitedia degli alunni con fragilita, in collaboram@con le
strutture socio-sanitarie, la medicina di famigéa. PLSMMG, ecc.), le famiglie e le associazioni che li
rappresentano. La possibilita di una sorvegliantieaadi questi alunni dovrebbe essere concertatd t
referente scolastico p€OVID-19 e DdP, in accordo/con i PLS e MMG, (siorida che i pazienti con
patologie croniche in eta adolescenziale possonangre a carico del PLS fino a 16 anni. Da cidisice
la necessita di un accordo primario con i PLS @b in carico la maggior parte dei pazienti fidgib

a questa eta) nel rispetto della privacy ma cattpo di garantire una maggiore prevenzione atsava
precoce identificazione dei casi di COVID-19. Rantire attenzione, quindi, andrebbe posta per pzidee
la necessita di priorita di screening in caso dnséazione di casi nella stessa scuola frequeftatéicolare
attenzione va posta agli studenti che non posswmimssare la mascherina o che hanno una fragilidi ch
pone a maggior rischio, adottando misure idonearangire la prevenzione della possibile diffusioed
virus SARS-CoV-2 e garantendo un accesso priasigagventuali screening/test diagnostici.

1.3. Interfacce e rispettivi compiti del’SSN e del Sistema
educativo ai vari livelli

1.3.1. Interfaccia nel’SSN

Si raccomanda che i DdP identifichino figure prefesali — referenti per 1’ambito scolastico e per la
medicina di comunita (PLS/MMG) all’interno del DdP (a titolo puramente esemplificativo assistenti
sanitari, infermieri, medici) che, in collegamento funzionale con i medici ctidirbambini e studenti (PLS
e MMG), supportino la scuola e i medici curanti perattivita di questo protocollo e che facciano da
riferimento per un contatto diretto con il dirigergcolastico o un suo incaricato (referente saotager
COVID-19 e con il medico che ha in carico il pazéeali referenti devono possedere conoscenziveela
alle modalita di trasmissione del SARS-CoV-2, alisure di prevenzione e controllo, agli elementbake
dell’organizzazione scolastica per contrastare il COVID-19, aldagini epidemiologiche, alle circolari
ministeriali in materia dtortact racing, quarantena/isolamento e devono interfacciarsgtaitri operatori
del Dipartimento. Si suggerisce che vengano ideatifreferenti del DdP in numero adeguato (e caoen
non meno di due) in base al territorio e alle a#ida svolgere, in modo da garantire costantemante
presenza di un punto di contatto con le scuolgetgtorio. Si suggerisce anche di organizzare o



virtuali con lescuole attraverso sistemi di teleconferenza, chengtéano la partecipazione di piti scuole
contemporaneamente, al fine di presentare le modalita di collaborazione e 1’organizzazione scelta. Devono
essere definiti e testati i canali comunicativi. (esnail, messaggistica elettronica) che permettaro
pronta risposta alle richieste scolastiche e vicae

1.3.2. Interfaccia nel sistema educativo

Analogamente in ogni scuola deve essere identificatreferenteReferente scolastico per COVID- 19),
ove non si tratti dello stesso dirigente scolastibe svolga un ruolo di interfaccia con il DdPosga creare
una rete con le altre figure analoghe nelle scdeleterritorio. Deve essere identificato un sostitper
evitare interruzioni delle procedure in caso deaga del referente.

Il referente scolastico per COVID-19 dovrebbe espessibilmente identificato a livello di singokds di
struttura piuttosto che di istituti comprensivi@rcoli didattici, per una migliore interazionercla struttura
stessa. Il referente del DdP e il suo sostitutamdewessere in grado di interfacciarsi con tutéferenti
scolastici identificati, i quali devono riceveresgdiata formazione sugli aspetti principali di tresione del
nuovo coronavirus, sui protocolli di prevenzioreatrollo in ambito scolastico e sulle procedurgaditione
dei casi COVID-19 sospetti/ o confermati.

E necessaria una chiara identificazione, messanto pa test di funzionamento anche del canale di
comunicazione reciproca tra “scuola”, medici curanti (PLS e MMG) e DdP (attraverso i rispettivi referenti)
che andra adattato in base alla tecnologia uttiz@s. messaggistica breve, e-mail, telefono).ecc.

1.4. La tutela dellasalute e sicurezza dei lavoratori della scuola

La tutela della salute e sicurezza dei lavoratelfedscuola € garantitacome per tutti i settori di attivita,
privati e pubblici dal DL.vo 81/2008 e successivaifiche ed integrazioni, nonché da quanto prevdsita
specifica normativa ministeriale D29 settembre 1998, n. 382).

Nella “ordinarieta”, qualora il datore di lavoro, attraverso il processo di valutazione dei rischi evidenzi e
riporti nel Documento di Valutazione dei Rischi (DVR) la presenza di uno dei rischi “normati” dal DL.vo
81/2008 che, a sua volta, preveda I’obbligo di sorveglianza sanitaria, deve nominare il medompetente
per Deffettuazione delle visite mediche di cui all’art. 41 del citato decreto, finalizzate all’espressione del
giudizio di idoneita alla mansione.

Tale previsione non ha subito modifiafl’attuale contesto pandemico; ogni datore di lavoro del contesto
scolastico dovra comunque integrare il DVR coretli#t misure individuate da attuare per contenere il
rischio da SARS-CoV-2.

Elemento di novita € invece costituito dall’art. 83 del decreto legge 19 maggio 2020 n. 34 e sua conversione
in Legge 17 luglio 2020, n. 77 che ha introdotto la “sorveglianza sanitaria eccezionale™, assicurata dal datore

di lavoro, per i‘lavoratori maggiormente esposti a rischio di contagio, inoragdell’cta o della condizione

di rischio derivante da immunodepressione, ancheatalogia COVID-19, o da esiti di patologie
oncologiche o dallo svolgimento di terapie salewvitcomunque da morbilita che possono carattegzzar
una maggioreischiosita”.

Come anche evidenziato nel Documento tecnico paBaibile rimodulazione delle misure di contenirent
del contagio da SARS-CoV-2 nei luoghi di lavorotetegie di prevenzione approvato dal CTS, fin
dall’inizio della pandemia, i dati epidemiologici hanno chiaramente mostrato una maggiore fragilita nelle
fasce di eta piu elevate della popolazione in mzseli alcune tipologie di malattie cronico degetiee
(ad es. patologie cardiovascolari, respiratoriesmétaboliche) o in presenza di patologie a



caiico delsistema immunitario o quelle oncologiche (indipertdmentelall’eta) che, in caso di comorbilita
con I'infezione da SARS-CoV-2, possono influenzare negativamente la severita e ’esito della patologia.

Il concetto di fragilita va dunque individuato reeiondizioni dello stato di salute del lavoratdspetto alle
patologie preesistenti (due o pitl patologie) chiegbdero determinare, in caso di infezione, urogsii
grave o infausto, anche rispetto al rischio di espone a contagio.

In ragione di cio- e quindi per tali c.d. “lavoratori fragili” — il datore di lavoro assicura la sorveglianza
sanitaria eccezionale, a richiesta del lavoratmeréssato:

a. attraverso il medico competente se gia nominatdgpsorveglianza sanitaria ex art. 41 del DL.vo
81/2008;

b. attraverso un medico competente ad hoc nominatal periodo emergenziale, anche, ad esempio,
prevedendo di consorziare piu istituti scolastici;

c. attraverso la richiesta ai servizi territoriali dell’Inail che vi provvedono con propri medici del lavoro.

1.5. | testdiagnostici a disposizione

| test diagnostici per COVID-19 rappresentano unmsento essenziale non solo per la gestione alidé
pazienti ma anche e soprattutto per controllangalademia, mediante il riconoscimento e le successiv
misure di prevenzione e controllo dirette ad indiiviinfetti, anche asintomatici, che possono differe la
malattia (ECDC, 1° aprile 2020; WHO, 8 aprile 2020)

Il gold standard, cioe il metodo diagnostico ricsciato e validato dagli organismi internazionalr pe
rivelare la presenza del virus SARS-CoV-2 in uniidiio infetto, e quindi lo strumento pit adatto pe
caso sospetto, & un saggio molecolare basat@enbscimentdell’acido nucleico (RNA) virale mediante
un metodo di amplificaziondPflymease Chain ReactionPCR) effettuato su un campione di secrezioni
respiratorie, generalmente un tampone naso-farir@@eesto saggio deve essere effettuato in un ladrara

di microbiologia utilizzando reagenti o kit diagtios e macchinari complessi, nonché personale
specializzato. Per tutto il processo diagnostico dal prelievo, al trasporto in laboratorio, all’esecuzione del
test e alla refertazione -possono essere ricliestrma 1-2 giorni.

Questo saggio deve essere considerato il tediedimento in termini di sensibilita (capacita deviare il
virus) e specificita (capacita di rilevare SARS-G2¥ non altri virus seppur simili).

| test sierologici, invece, sono utili per rilevanea pregressa infezione da SARS-CoV-2 e vengalirzati
nella ricerca e nella valutazione epidemiologicadeircolazione virale nella popolazione che nan h
presentato sintomi. Pertanto essi hanno una lagaplicazione nella diagnosi di COVID-19 e neltoolfo
dei focolai.

Sono stati sviluppati, e sono inoltre in continualezione tecnologica per migliorare la loro pemiance, dei
test diagnostici rapidi che rilevano la presendavides in soggetti infetti. Questi test sono imgee basati
sulla rilevazione di proteine virali (antigeni) leeecrezioni respiratorie (tamponi oro-faringsativa). Se
I’antigene o gli antigeni virali sono presenti in sufficienti quantita, vengono rilevati mediante il legame ad
anticorpi specifici fissati su un supporto, prochde la formazione di bande colorate o fluoresce€puiesti
test rapidi possono fornire una risposta qualigefsi/no) in tempi rapidi, tipicamente entro 30 atine non
richiedono apparecchiature di laboratorio, ancheesda lettura dei risultati di alcuni test & resagia una
piccola apparecchiatura portatile. Inoltre, taditpossono essere eseguiti sia nei laboratori ridiemdo la
complessita ¢ i tempi di lavorazione) sia anche al “punto di assistenza” (cosiddetto “point of care”),
prevalentemente presso gli studi dei pediatri eichédfamiglia, da personale sanitario che nonessita
di una formazione specialistica. Sono in generé p@no sensibili del test molecolare classico eszgu



laboratorio, con ungensibilita(indicata dal produttore) nel migliore dei casi non superiore all’85% (cio¢
possono non riconoscere 15 soggetti su 100 infat8 ARS-CoV-2), anche se in genere la loro specificita
appare buona (riconoscono solo SARS-CoV-2).

E prevedibile che nuovi sviluppi tecnologici basaile evidenze scientifiche permetteranno dizealie test
diagnostici rapidi con migliore sensibilita. La plisibilita di questi test dopo opportuna validagqotra
rappresentare un essenziale contributo nel cootella trasmissione di SARS-CoV-2.



2. Rispostaaeventuali cas efocdai da COVID-19

2.1. Gli scenari

Vengono qupresentati gli scenari pit frequenti per eventuale parsa di casi e focolai €@OVID-19.
Uno schema riassuntivo € in Allegato 1.

2.1.1. Nel caso in cui un alunno presenti un aumento della tempatura corporea
al di sopra di 37,5°C o un sintomo compatibile co@OVID-19, in ambito scolastico

L’operatore scolastico che viene a conoscenza di un alunno sintomatico deve avvisare il
referente scolastico per COVID-19.

Il referente scolastico per COVID-19 o altro compoie del personale scolastico deve
telefonare immediatamente ai genitori/tutore legale

Ospitare 1’alunno in una stanza dedicata o in un’area di isolamento.

Procedere all’eventuale rilevazione della temperatura corporea, da parte debpals scolastico
individuato, mediante 1’uso di termometri che non prevedono il contatto.

Il minore non deve essere lasciato da solo marimpeagnia di un adulto che preferibilmente non
deve presentare fattori di rischio per una formasedi COVID-19 come, ad esempio, malattie cromich
preesistenti (Nipunie Rajapaketeal., 2020; Gotzingeet al, 2020) e che dovra mantenere, ove possibile,
il distanziamento fisico di almeno un metro e lasateerinachirurgica fino a quando 1’alunno non sara
affidato a un genitore/tutore legale.

Far indossare una mascherina chirurgica all’alunno se ha un’eta superiore ai 6 anni ¢ se latollera.

Dovra essere dotato di mascherina chirurgica chierrentri in contatto con il caso sospetto,
compresi i genitori o i tutori legali che si recandstituto per condurlo presso la propria abibag.

Fare rispettare, in assenza di maschelisgchetta respiratoria (tossire e starnutire direttamente
su di un fazzoletto di carta o nella piega del gomQuesti fazzoletti dovranno essere ripostiastieésso
alunno, se possibile, ponendoli dentro un sacchétteso.

Pulire e disinfettare le superfici della stanza o area di isolamento dopo che 1’alunno sintomatico
& tornato a casa.

| genitori devono contattare il PUBMG per la valutazione clinica (triage telefonia®l caso.

I PLS/MMG, in caso di sospetto COVID-19, richieenpestivamente il test diagnostico e lo
comunica al DdP.

Il DAP provvede all’esecuzione del test diagnostico.
11 DdP si attiva per I’approfondimento dell’indagine epidemiologica e le procedure conseguenti.

Se il test € positivo, si notifica il caso e siiava ricerca dei contatti e le azioni di sanifice®
straordinaria della struttura scolastica nella page interessata. Per il rientro in comunita hisog
attendere la guarigione clinica (cioe la totaleeaga di sintomi). La conferma di avvenuta guarigion
prevede I’effettuazione di due tamponi a distanza di 24 ore I’'uno dall’altro. Se entrambi i tamponi
risulteranno negativi la persona potra definirsi guarita, altrimenti proseguira ’isolamento. Il referente
scolastico COVID-19 deve fornire al DdRIlenco dei compagni di classe nonché degli insegnanti



del caso confermato che sono stati a contatto nelle 48 ore precedenti I’insorgenza dei sintomi. I contatti
stretti individuati dal DdP con le consuete attivdicortact racing, saranno posti in quarantena per 14
giorni dalla data dell’ultimo contatto con il caso confermato. Il DAP decidera la strategia piu adatta circa
eventuali screening al personale scolastico eafigiini.

Se il tampone naso-oro faringeo € negativo, ingragisospetto per infezione dafS&CoV-2,
a giudizio del pediatra o medico curante, si rileiest a distanza di 2-3 gg. Il soggetto deve eogue
restare a casa fino a guarigione clinica e a corderegativa del secondo test.

0 In caso di diagnosi di patologia diversa da COVED{tampone negativo), il soggetto rimarra a
casa fino a guarigione clinica seguendo le indardziel PLSMMG che redigera una attestazione che
il bambino/studente pud rientrare scuola poich&at seguito il percorso diagnostico-terapeutich e
prevenzione per COVID-19 di cui sopra e come digpda documenti nazionali e regionali.

2.1.2. Nel caso in cui un alunno presenti un aumento della tempatura corporea
al di sopra di 37,5°C o un sintomo compatibile co€OVID-19, presso il proprio
domicilio

L’alunno deve restare a casa.

| genitori devono informare il PLS/MMG.

1 genitori dello studente devono comunicare I’assenza scolastica per motivi di salute.

Il PLS/MMG, in caso di sospetto COVID-19, richietggnpestivamente il test diagnostico e lo
comunica al DdP.

11 DAP provvede all’esecuzione del test diagnostico.
11 DAP si attiva per I’approfondimento dell’indagine epidemiologica e le procedure conseguenti.

Il DdP provvede ad eseguire il test diagnosticopeacede come indicato al paragrafo 2.1.1.

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

Assicurarsi chd’operatore scolastico indossi, come gia previsto, una magthehirurgica;
invitare e ad allontanarsi dalla struttura, riemtia al proprio domicilio e contattando il propridWs
per la valutazione clinica necessaria. II Medico curante valutera I’eventuale prescrizione del test
diagnostico.

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

11 DAP provvede all’esecuzione del test diagnostico.
11 DdP si attiva per I’approfondimento dell’indagine epidemiologica ¢ le procedure conseguenti.
Il DAP provvele all’esecuzione del test diagnostico e si procede come indicato al paragrafo 2.1.1.

In caso di diagnosi di patologia diversa da COVED-iL MMG redigera una attestazione che
I’operatore pud rientrare scuola poiché € stato seguito il percorso diagnostico-terapeutico e di
prevenzione per COVID-19 di cui al punto precedemteome disposto da documenti nazionali e
regionali.

Si sottolinea che gli operatori scolastici hanno una priorita nell’esecuzione dei test diagnostici.



2.1.4. Nel casoin cui un operatore scolastico presenti un aumamdella temperatura
corporea al di sopra di 37.5°C o un sintomo compdiile con COVID-19,
al proprio domicilio

L’operatore deve restare a casa.
o Informareil MMG.
Comunicare I’assenza dal lavoro per motivi di salute, con certificato medico.

I MMG, in caso di sospett@€OVID-19, richiede tempestivamente il test diagivose lo
comunica al DdP.

o 11 DAP provvede all’esecuzione del test diagnostico.
Il DAP si attiva per I’approfondimento dell’indagine epidemiologica e le procedure conseguenti.
Il DAP provvede ad eseguire il test diagnosticopeacede come indicato al paragrafo 2.1.1.

In caso di diagnosi di patologia diversa da COVED-iL MMG redigera una attestazione che
I’operatore pud rientrare scuola poiché ¢ stato seguito il percorso diagnostico-terapeutico e di
prevenzione per COVID-19 di cui al punto precedemteome disposto da documenti nazionali e
regionali.

Si sottolinea che gli operataxiolastici hanno una priorita nell’esecuzione dei test diagnostici.

2.1.5. Nel caso di un numero elevato di assenze in una st

Il referente scolastico per il COVID-19 deve conuamé al DdP se si verifica un numero elevato
di assenze improvvise di studenti in una classel(8,; il valore deve tenere conto anche dellagiane
delle altre classi) o di insegnanti.

11 DdP effettuera un’indagine epidemiologica per valutare le azioni di sanita pubblica da
intraprendere, tenendo conto della presenza dcoagérmati nella scuola o di focolai di COVID-18lla
comunita.

2.1.6. Catena di trasmissione non nota

Qualora un alunno risultasse contatto stretto @siatico di un caso di cui non & nota la cateneadntissione,
il DAP valutera I’opportunita di effettuare un tampone contestualmente alla prescrizione della quarantena. |l
tampone avra lo scopo di verificare il ruolo denomi asintomatici nella trasmissione del virus aelbmunita.

2.1.7. Alunno o operatore scolastico convivente di un caso

Si sottolinea che qualora un alunno o un operacotastico fosse convivente di un caso, esso,lstazéone
del DdP, sara considerato contatto stretto e pimstguarantena. Eventuali suoi contatti stretti ifgsie

compagni di classe dell’alunno in quarantena), non necessitano di quarantena, a meno di successive valutazioni

del DdP in seguito a positivita di eventuali taspeostici sul contatto stretto convivente di usaési consulti
il capitolo 2.3).



2.2. Alunno o operatorescolastico risultano SARS-CoV-2 positivi

2.2.1. Effettuare unasanificazione straordinaria della scuola

La sarificazione va effettuata se sono trascorsi 7 giorni o menoatedgua persona positiva ha visitato o
utilizzato la struttura:

Chiudere le aree utilizzate dalla persona posfth@al completamento della sanificazione.
Aprire porte e finestre per favorire la circolazatell’aria nell’ambiente.

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

Continuare con la pulizia e la disinfezione ordiaar

2.2.2. Collaborare con il DdP

In presenza di casi confermati COVID-19, spettBdP della ASL competente territorialmente di ocegpa
dell’indagine epidemiologica volta ad espletare le attivitaatitact racing (ricerca e gestione dei contatti). Per
gli alunni ed il personale scolastico individuatinte contatti stretti del caso confermato COVID-illBdP
provvedera alla prescrizione della quarantena per i 14 giorni successivi all’ultima esposizione.

Per agevolare le attivita dontact tracingil referente scolastico per COVID-19 dovra:
fornire I’elenco degli studenti della classe in cui si ¢ verificato il caso confermato;

fornire I’elenco degli insegnati/educatori che hanno svolto I’attivita di insegnamento all’interno
della classe in cui si & verificato il caso confatm

fornire elementi per la ricostruzione dei contstitétti avvenuti nelle 48 ore prima della comparsa
dei sintomi e quelli avvenuti nei 14 giorni sucéesalla comparsa dei sintomi. Per i casi asintaanat
considerare le 48 ore precedenti la raccolta delpgane che ha portato alla diagnosi e i 14 giorni
successivi alla diagnosi;

indicare eventuali alunni/operatori scolastici dagilita;

fornire eventuali elenchi di operatori scolastic alunni assenti.

2.23. Elementi per la valutazione della quarantena dei auatti stretti e della
chiusura di una parte o dell’intera scuola

La valutazione dello stato di contatto stretto &atinpetenza del DdP e le azioni sono intraprese dop
valutazione della eventuale esposizione. Se umeloperatore scolastico risulta COVID-19 positivd@)dP
valutera di prescrivere la quarantena a tutti gidenti della stessa classe e agli eventuali oprerstolastici
esposti che si configurino come contatti stretél. dhiusura di una scuola o parte della stessa drsg@re
valutata dal DdP in base al numero di casi conférrdi eventuali cluster e del livello di circolame del virus
all’interno della comunita. Un singolo caso confermato in una scuola non dovrebbe determinarne la chiusura
soprattutto se la trasmissione nella comunita relev@ta. Inoltre, il DAP potra preved€iavio di unitd mobili

per I’esecuzione di test diagnostici presso la struttura scolastichase alla necessita di definire eventuale
circolazione del virus.



2.3. Alunno o operatorescolastico contatto stretto di un contatto
stretto di un caso

Si sottolinea che, qualora un alunno o un operatarkastico risultasse contatto stretto di un contstietto
(ovvero nessun contatto diretto con il caso), niod &cuna precauzione da prendere a meno chatito
stretto del caso non risulti successivamente postid eventuali test diagnostici disposti dal Ddehe
quest’ultimo abbia accertato una possibile esposizione. In quel caso si consulti il capitolo 2.2.3.

2.4. Algoritmi decisionali

In una prima fase, con circolazione limitata delisj si potra considerare un approccio individisaliecasi
sospetti basata sulla loro individuazione in callazione tra PL8AMG, scuola e DdP per mantenere un livello
di rischio accettabile.

In caso di una aumentata circolazione del virualloente o di sospetto tale, sara necessario defirggerdi
monitoraggio appropriati per attivare azioni di agéhe/controllo. Ad esempio, potrebbe essere pieso
considerazione un trigger indiretto come il numdirassenze in ambito scolastico che potrebbe rapptare
un elevato numero di studenti/staff ammalato.



3. Formazione, informazione e
comunicazione per operatori sanitari e
operatori scoladici

3.1. Formazione

L’impatto dell’emergenza COVID-19sututto il settore‘formazione” € stato notevole, con una progressiva rapida
cessazione delle fonti di erogazione degli eventi formagisidenziali e la contestuale necessita/urgenza di
formare il maggior numero di operatori possibile in tutto iit@rio nazionale.

L’urgenza temporale, congiuntamente all’esigenza di garantire il distanziamento fisico, impone la scelta di
utilizzare la Formazione A Distanza (FAD) come modalitardgazione dei percorsi formativi.’Istituto
Superiore di Sanita (ISS) dispone della piattaforma EDUI®:{www.eduiss.it) attraverso la quale, dal
2004, eroga formazione a distanza in salute pubblica.

L’ISS, inoltre, & sia provider nazionale ECsia soggetto certificato SOFIA. In questo corggestitraverso
opportuna fase preparatoria, come sintetizzat@airsg il gruppo di lavoro ISS e le altre istituzi@oinvolte
nella preparazione di questo piano, attraversialéaiorma EDUISS fornira un percorso formativaema di
COVID-19 per la gestione dei casi sospetti o con&ir di COVID-19.

| destinatari della formazione FAD sono i referé@@®VID-19 per ciascuna istituzione o struttura astita e
gli operatori sanitari dei DdP referenti COVID-16re scuole.

Il corso FAD asincrono sara accessibile e fruiblla coorte di utenti (previsti tra i 50.000 e 18D utenti)
nel periodo 28 agosto - 31 dicembre 2020.

3.2. Informazione e comunicazione

Una campagna di comunicazione efficace sulle midupgevenzione assume un ruolo molto importante pe
potere mitigare gli effetti di eventuali focolaitesi in ambito scolastico. Vengono raccomandatetgienti
azioni.

3.21. Azioni di informazione e comunicazione raccomandate
prima dell’inizio dell’anno scolastico

- Target: stampa
- Comunicazione delle azioni di contenimento/mitigaei del SARS-CoV-2 in ambito scolastico a
ridosso dell’apertura dell’anno scolastico attraverso la diffusione alla stampa di un press releasepiéss
releasesi raccomanda vengano descritti il piano, i crigericui si basano le azioni previste e sara
sottolineato tra i messaggi centtaibiettivo di garantire per quanto possibile le attivita tidae.

- Target: famiglie e operatori scolastici
- Preparazione brochure, prodotte in collaborazicadéetistituzioni coinvolte scaricabili dal sito
del Ministero dell’Istruzione e linkate dal Ministero della Salute e dall’ISS, destinate agli insegnanti,
al personale ATA, alle famiglie e ai ragazzi.
- Valutazione dell’opportunita di un video per il target ragazzi da promuovere e viralizzare a cura
dell’ISS e condiviso con il coordinamento per la comunicazione.



- Valutazione della pssibilita di mettere a disposizione un numero gt@at cura del
Ministero della Salute per fornire informazioniwgporto alle scuole e i alle famiglie.

- Promuovere I’uso della App Immuni anche in ambito scolasticé.

3.22. Azioni di informazione e comunicazione
raccomandate dopo I’inizio dell’anno scolastico
. Aggiornamento costante delle pagine web dedicate.

. Supporto da parte deCoordinamento per la comunicazione, in base allaazione
epidemiologica, ai casi e/o focolai e ai provvedimenti conseguenti, nella gestione di un’eventuale

comunicazione del rischio o di crisi, i Dirigentiadastici, le ASL e tutti i soggetti istituzionali

coinvoltinell’emergenza.

4F necessario avere almeno 14 anni per usare Immuni. Se si hanno almeno 14 anni ma meno di 18, per usare I’ App
si deve avere il permesso di almeno uno dei genitaliichi esercita la tua rappresentanza legale.



4.  Monitoraggioe studi

4.1. Obiettivi specifici

. Definire le carattestiche e modalita di raccolta dei dati necessaruadmonitoraggio piu
stringente delle infezioni da $¥8-CoV-2 in contesti scolastici, anche esploraral@dssibilita di
integrare dati di sorveglianza epidemiologica coellgdi altri flussi informativi (es. dati su asgeismo
scolastico o da luogo di lavoro).

- Per fronteggiare la attuale limitatezza di evidesize il reale ruolo che possono avere le attivita
in presenza nelle scuole nella trasmissione di S&RE-2 all’interno delle scuole stesse ¢ nella
comunita,l’ISS proporra strumenti di indagire hoc(es. protocolli di studio FFX adattati al contesto
scolastico).

4.2. Proposte per la sorveglianza e gli studi

. Sviluppare una analisi ad hoc della trasmissioneanmbito scolastico introducendo nella
sorveglianza integrata nazionale per COM/Dgestita dall’ISS una variabile che permetta di segnalare
casi che lavorano o frequentano una scuola utiidaa codici meccanografici gia in uso per identfie

le scuole e un campo ulteriore che permetta diifspee Iistituto frequentato. Questi dati andrebbero a
complementare la rilevazione dei focolai settimanali gia realizzata nell’ambito del monitoraggio di fase

2 da cui sarebbe possibile estrapolare i focolai attivi nell’ambito di interesse. La modifica alla
sorveglianza andrebbe comunicata alle regioni per tempo per renderla operativa sin dall’inizio della
scuola in tutto il territorio nazionale. Una seaaiedicata a monitoraggio COVID-19 nelle scuolegot
essere presente nel bollettino epidemiologicorsatiale.

. Realizzare una rapida indagine esplorativa di exgnaltre fonti dati complementari utili al
monitoraggio epidemiologico e loro possibile inggone, nonché definire, dalle fonti dati identfie,
potenziali trigger per attivare le azioni di risfosul territorio (vedere capitolo 3).

. Valutare la preparazione di un protocollo di inadegnodello FFX per i primi focolai identificati
nelle scuole a seguito della riapertura da propalteeregioni per poter realizzare studi volti @dertare

la reale suscettibilita a COVID-19 e la capacitarasmettere SARS-CoV-2 nelle varie fasce di eta ne
contesto scolastico e nella comunita.



5. Tempisticaprevistadi alcuni
prodotti correlati a questatematica

. Disponibilita della FAD per i referentCOVID-19 delle istituzioni scolastiche e dei
DdP: 28 agosto.

. Inizio della sorveglianza scolastica integrataastirveglianza nazionale integrata su COVID-
19 gestita da ISS: 14 settembre.



6. Criticita

. Dovrebbe ssereidentificato il meccanismo con il quale gli insegnanti postguarantena
possano continuare a svolgere regolarmente la didatticaaaadiscompatibilmente con il loro stato di
lavoratori in quarantena.

. Dovrebbe essere identificato regolamentato e condiviso cottagli@involti, Il meccanismo di
attestazione da parte dei PLBIBIG per il rientro degli studenti/staff a scuolguosospetto o conferma
di caso diCOVID-19.
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Allegato 1. Schema riasuntivo

Alunno con sintomatologia
ascuola

\ 4

Operatore scolastico segnala
a referente scolastico COVID-19

A4

Referente Scolastico chiama i genitori.
Alunno attende in area separata
con mascherina chirurgica assistito
da operatore scolastico con mascherina
chirurgica

\ 4

Pulire e disinfettare le superfici della
stanza o area di isolamento dopo che
I'alunno sintomatico & fornato a casa

| genitori devono 'ogtattare il PLSIMMG
per la valutazione clinica del caso

\ 4

Il PLS/IMMG richiede tempestivamente
il test diagnostico e lo comunica al DdP

\ 4

11 DdP provvede all'esecuzione del test
diagnostico

Operatore scolastico
con sintomatologia

a scuola

v

Assicurarsi che indossi
mascherina chirurgica

v

Invito a tornare a casa
e aconsultare il MMG

\ 4

I MMG richiede tempestivamente il test
diagnostico e lo comunica al DdP

\ 4

Il DdP provvede all'esecuzione
del test diagnostico

Alunno con sintomatogia
acasa

Alunno resta a casa

\ 4

| genitori devono informare il PLS/MMG

\ 4

| genitori dello studente devono
comunicare ['assenza scolastica
per motivi di salute

\ 4

|l PLS/MMG richiede tempestivamente il
test diagnostico e lo comunica al DdP

4

Il DdP provvede all'esecuzione
del test diagnostico

Operatore scolastico
con sintomatologia

acasa

v

Consulta il MMG

\4

Comunica I'assenza dal lavoro per motivi

di salute, con certificato medico

\ 4

I MMG richiede tempestivamente il test
diagnostico e lo comunica al DdP

v

11 DdP provvede all'esecuzione
del test diagnostico
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Allegato 22

PROTOCOLLO PER LA GESTIONE DI CASI CONFERMATI E SOSPET TI DI
COVID-19 NELLE AULE UNIVERSITARIE

1. Il presente protocollo per la gestione di casi confermaspetti dCOVID-19 nelle aule universitarie -
proposto dalla CRUI e modificato per recepire ilgva espresso dal Comitato Tecnico Scientificaigpsrto

al Capo del Dipartimento della proteae civile per I’emergenza di COVID-19 nella riunione del 28 agosto
2020, trasmesso dilinistro della salute con nota del 3 settembre(pmt. n. 63) - integra le linee guida per
lo svolgimento delle attivita didattiche e curriatilnelle universita, applicabili in quanto compdtianche
alle istituzioni a.f.a.m., di cui all’allegato 18 del d.P.C.M. 7 agosto 2020, pubblicato nella Gazzetta Ufficiale

n. 198 dell’8 agosto 2020.

Tali linee guida <he a loro volta traggono origine dal documento CRUI “Moddita di ripresa delle attivita
didattiche AA 2020/21 nelle Universit@on le allegate raccomandazioni del predetto Comitato Tecnico
Scientifico, trasmesso dal Ministro dell’universita ¢ della ricerca con nota prot. 0002833 del 30/07/2020 -
descrivono, iifatti, tutte le misure ed i comportamenti da tenere per la “prevenzione primaria” dell’infezione

da SARS-CoV2, atti cio¢ a ridurre 1’esposizione al virus.

Il presente protocollo, invece, specifica una lideattivita (gestione dei casi confermati e sospeCOVID-

19 nelle aule universitarie) che rientra nella cosiddetta “prevenzione secondaria” dei focolai epidemici di
COVID-19, attraverso I’individuazione dei casi confermati o sospetti di COVID- 19 e la gestione tempestiva
dei relativi contatti stretti o casuali.

2. La procedura descritta nel presente protocolloietd una collaborazione stretta tra gli Uffici dell
Sicurezza degli AteneileAutorita Sanitaria Competente, rappresentata dai Servigietie e Sanita Pubblica
dei Dipartimenti di Prevenzione delle Aziende Sanét Locali, al fine di predisporre tempestivameete
efficacemente le appropriate misure di prevenzione.

In proposito, in ciascun Ateneo deve essere ideatd un referente (Referente Universitario per C\L9)
che svolga un ruolo di interfaccia con il Dipartimb@ di Prevenzione. Il Referente Universitario f&@VID-

19, di norma individuato tra il personale degli Uffici della Sicurezza dell’ Ateneo ed eventualmente coadiuvato

dal Gruppo di Lavoro/Task Force COVID-19 laddovatitoita, rappresenta 1’anello di congiunzione tra
I’Ateneo ¢ 1’Autorita Sanitaria Competente sia per i protocolli di prevenzione e controllo in ambito
universitario sia per le procedure di gestione c&si COVID-19 sospetti e confermati. Il Referente
Universitario per COVID-19 e il Delegato di Atenger la Disabilita mettono in atto, inoltre, quanto
necessario per il supporto e la comunicazione eestil con disabilita, eventualmente, ove necessario
disponendo procedure dedicate.

3. Presupposto importante per la gestione dei cadeooati e sospetti di COVID-19 & che gli Atenei si
dotino di sistemi che consentano di conoscereriinativo degli studenti iscritti a ogni corso o gnoturno
del corso, ove presenti (con riferimento all’aula e al giorno).

Tali elenchi devono essere predisposti e devoneressonservati per almeno 14 giorni dalla datagii o
lezione per essere messi a disposizione del Dipantio di prevenzione che potrebbe richiederli pentiali
attivita di contact tracing. Tali sistemi possorssere i sistemi informatizzati di prenotazione daedegli
studenti e/o la rilevazione fisica delle preseneanite lettura di codice a barre, appello nominalaula da
parte del docente, ...) e/o infine I’elenco degli iscritti all’insegnamento o al turno. E importante infatti
ricordare che le linee guida prevedono che nelia fala didattica sia erogata con modalita mista, it
docente in aula e gli studenti in parte in aula @arte collegati da casa. Cid impone la suddinisidella
classe degli studenti in gruppi, in modo da progreme le opportune turnazioni. Tale organizzazione
dell’erogazione implica la conoscenza dell’elenco degli studenti ammessi a frequentare in presenza.

4. Nel caso in cui I’Atenco venga a conoscenza, attraverso 1’Autorita Sanitaria Competente, di un _caso
confermato di COVID-19 riferito a uno studente ara docente presente in aula o al personale tecnico
amministrativo preposto alle attivita di supportia aidattica, in un determinato giorno, collabaattraverso
gli Uffici della Sicurezza con I’autorita sanitaria competente (Dipartimento di Prevenzione) all’adozione delle
misure necessarie. In particolare sempre in raccaah il DdP dispongono la chiusudell’aula e la
disinfezione e sanificazione della stessa, sectmgoocedure previste dai protocolli in vigore; pagano
I’attivita di contact tracing




trasmettendo contestualmeniié’ Autorita SanitariaCompetenté’elenco dei docenti, del personale tecnico
amministrativo e degli studenti iscrittll’insegnamento e/o al turno con il caso confermato nel periodo
compreso tra i due giorni precedelithizio dei sintomi ol’effettuazione del tampone e la dathinizio
dell’isolamento. Inoltre a tali studenti, docenti e personale tes@mministrativo gli Uffici della Sicurezza
inviano, sempre in accordo con DdP comunicazioneamandando, in via cautelativa, di isolarsi a @sa
la sorveglianza passiva dei sintomi e invitandoegusie pedissequamente le disposizioni dell’ Autorita
Sanitaria Competente. Spetta infatti all’Autorita Sanitaria Competentel’effettuazione dell’indagine
epidemiologica el’individuazione delle eventuali misure da attuare (ad es. quarantesolamento,
sorveglianza attiva, etc). La ripresa dedigivita didattiche in presenza sono subordinate all’esito
dell’indagine epidemiologica e alle raccomandazioni del Dipartimento di Prevenzione.

In ogni caso, fatte salve diverse comunicaziorispabizioni da partéell’ Autorita Sanitaria Competente si
consiglia per gli studenti, i docenti e il pers@ntdcnico amministrativo asupporto della didatlicepresa
dell’attivita in presenza solo al termine di un periodo di quindici giorni, anche in considerazione che Iattivita
didattica pud proseguire on-line e non € quindpesa. La medesima procedura viene attivata anche pe
attivita curriculari (esami di profitto, esami diree,...)

5. Nel caso in cui si identifichi in aula e/o duraatéivita curriculare (esainlauree, ...) un caso sospetto
(cioé un soggetto con temperatura corporea alptesdi 37,5°C, o sintomatologia compatibile con @ev
19), questo va immediatamente dotato di maschesiniaurgica (qualora non ne fosse gia dotato) e
adeguatamente isolatm una stanza dedicata o in un’arca di isolamento) dalle altre persone, se non quelle
strettamente necessarie a una sua assistenzeceroneque dovranno indossare mascherine chirurgiche
cercare, nei limiti consentiti dalla situazionesttire ad almeno un metro di distanza. E necegsanwedere

a che lo stesso possa ritornare al proprio domiallipit presto possibile, invitandolo a contatiapgoprio
medico di base (MMG) o in sua assenza I’'USCA o il DdP per la valutazione clinica necessaria e I’eventuale
prescrizione del test diagnostico. L’area di isolamento e quella frequentata dal soggetto con la sintomatologia
dovranno essere sanificate in via straordinaria.

Non ¢ indicata, in questo caso, la sospensione dell’attivita didattica in presenza, che ovviamente sara disposta
in caso di conferma del caso sospetto. Il caseieatq punto confermato, inneschera la proceducaidil
precedente punto 4.

6. Al fine di facilitare il tracciamento &identificazione dei contatti stretti e di quelli casuali laddove s
verificassero i casi di cui ai punti 4 e 5, glidenti, i docenti e il personale tecnico amminisiatiegli Atenei
sono fortemente invitati a dotarsi della appMUNI tenendola attiva durante i periodi di presanmegli
spazidell’ Ateneo



