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PREMESSA

Per la normativa vigente, i rischi che devono essere oggetto di valutazione e conseguente formalizzazione della stessa
all’interno di un Documento di Valutazione dei Rischi, sono i rischi professionali e cioe quelli per la salute e la sicurezza
sul lavoro a cui € esposto un lavoratore nell’espletamento della sua attivita lavorativa nella specifica mansione all’interno
dell’organizzazione aziendale.

Per avere conferma di cio basta leggere la definizione di Prevenzione (art. 2 comma 1, lett. n) del D. Lgs. n® 81/2008) e
quella di Servizio di Prevenzione e Protezione dai Rischi (art. 2 comma 1, lett. 1) del D. Lgs. n® 81/2008), da cui deriva
che, il riferimento a “zutti i rischi” dell’art. 15 e dell’art. 28 comma 1 del citato Decreto non puo che far riferimento ai
rischi professionali endogeni all’organizzazione aziendale (o scolastica).

Applicando quindi la logica sottesa dalla norma, il “coronavirus” ¢ certamente un rischio professionale per coloro che,
operando in una organizzazione aziendale, svolgono una mansione che determina un incremento dell’entita del rischio
rispetto al resto della popolazione o ad altri lavoratori perché, anche se non nasce all’interno dell’organizzazione
aziendale, I’aumento dell’entita del rischio ¢ legata alla mansione espletata nella specifica attivita lavorativa.

Altrettanto certo € che il medesimo agente biologico non rappresenta un rischio professionale per coloro che. operando in
una organizzazione aziendale, espletano una mansione che non determina un innalzamento dell’entita del rischio rispetto
al resto della popolazione. In questo secondo caso, siamo di fronte a un rischio esogeno perché non nasce all’interno
dell’organizzazione aziendale, non & prevenibile dal datore di lavoro e non ¢ legato alla mansione espletata ed alla relativa
attivita lavorativa.

Rientrano nel primo caso, ad esempio, coloro che operano all’interno delle strutture sanitarie, coloro che svolgono le
attivita per cui, pur non essendoci la deliberata intenzione di operare con agenti biologici, esiste un rischio di esposizione
ad essi.

Gli Istituti di Istruzione ed in generale le agenzie educative di ogni tipo, a parere di chi ha redatto questo documento
integrativo, rientrano a fatica nell’ambito delle realta riconducibili al primo caso, tuttavia I’elevato numero di soggetti
ospitati nei locali, talvolta di giovane eta se non addirittura bambini, associato alla loro inevitabile prossimita che si
verifica durante le lezioni come in refettorio, negli spogliatoi, in palestra e nei momenti di ingresso/uscita potrebbe
esporre i lavoratori a momenti facilitatori del contagio da COVID-19, pertanto abbiamo comunque, in applicazione del
principio di precauzione, ritenuto di dover dare indicazioni in merito.

IL CORONAVIRUS
Fonte: Ministero della salute - www.salute.gov.it
I coronavirus (CoV) sono un’ampia famiglia di virus respiratori che possono causare malattie da lievi a moderate, dal
comune raffreddore a sindromi respiratorie come la MERS (sindrome respiratoria mediorientale, Middle East respiratory
syndrome) e la SARS (sindrome respiratoria acuta grave, Severe acute respiratory syndrome). Sono chiamati cosi per le
punte a forma di corona che sono presenti sulla loro superficie.
I coronavirus sono comuni in molte specie animali (come i cammelli e i pipistrelli) ma in alcuni casi, se pur raramente,
possono evolversi e infettare 'uomo per poi diffondersi nella popolazione. Un nuovo coronavirus € un nuovo ceppo di
coronavirus che non ¢ stato precedentemente mai identificato nell'uvomo.
In particolare quello denominato provvisoriamente all'inizio dell'epidemia 2019-nCoV, non ¢ mai stato identificato prima
di essere segnalato a Wuhan, Cina a dicembre 2019.
Nella prima meta del mese di febbraio I'International Committee on Taxonomy of Viruses (ICTV), che si occupa della
designazione e della denominazione dei virus (ovvero specie, genere, famiglia, ecc.), ha assegnato al nuovo coronavirus il
nome definitivo: "Sindrome respiratoria acuta grave coronavirus 2" (SARS-CoV-2).
Ad indicare il nuovo nome sono stati un gruppo di esperti appositamente incaricati di studiare il nuovo ceppo di
coronavirus. Secondo questo pool di scienziati il nuovo coronavirus fratello di quello che ha provocato la Sars (SARS-
CoVs), da qui il nome scelto di SARS-CoV-2.
11 nuovo nome del virus (SARS-Cov-2) sostituisce quello precedente (2019-nCoV). Sempre nella prima meta del mese di




febbraio (precisamente 'l | febbraio) 'OMS ha annunciato che la malattia respiratoria causata dal nuovo coronavirus €
stata chiamata COVID- 19. La nuova sigla ¢ la sintesi dei termini CO-rona VI-rus D-isease e dell'anno d'identificazione,
2019.

Sintomi:

Come altre malattie respiratorie, 1’infezione da nuovo coronavirus puo causare sintomi lievi come raffreddore, mal di
gola, tosse e febbre, oppure sintomi pit severi quali polmonite e difficolta respiratorie. Raramente puo essere fatale. Le
persone piu suscettibili alle forme gravi sono gli anziani e quelle con malattie pre-esistenti, quali diabete, insufficienza
respiratoria e malattie cardiache.

Trasmissione:

Il Coronavirus € un virus respiratorio che si diffonde principalmente attraverso il contatto stretto con una persona malata.
La via principale di infezione ¢ rappresentata dalle goccioline emesse da persone infette tramite la saliva (tossendo e
starnutendo), i contatti diretti personali

e le mani, ad esempio toccando con le mani non ancora lavate bocca, naso o occhi.

Normalmente le malattie respiratorie non si tramettono tramite gli alimenti, che comunque devono essere manipolati
rispettando le buone pratiche igieniche ed evitando il contatto fra alimenti crudi e cotti, tuttavia sono in corso studi per
comprendere meglio le modalita di trasmissione del virus.

Per contatto stretto si intende (fonte E.C.D.C.):

= Operatore sanitario o altra persona impiegata nell’assistenza di un caso sospetto o confermato di COVID-19, o
personale di laboratorio addetto al trattamento di campioni di SARS-CoV-2.

= Essere stato a stretto contatto (faccia a faccia) o nello stesso ambiente chiuso con un caso sospetto o confermato di
COVID-19.

= Vivere nella stessa casa di un caso sospetto o confermato di COVID-19.

= Aver viaggiato in aereo nella stessa fila o nelle due file antecedenti o successive di un caso sospetto o confermato
di COVID-19, compagni di viaggio o persone addette all’assistenza, e membri dell’equipaggio addetti alla sezione
dell’aereo dove il caso indice era seduto (qualora il caso indice abbia una sintomatologia grave od abbia effettuato
spostamenti all’interno dell’aereo indicando una maggiore esposizione dei passeggeri, considerare come contatti
stretti tutti i passeggeri seduti nella stessa sezione dell’aereo o in tutto ’aereo).

= Il collegamento epidemiologico puo essere avvenuto entro un periodo di 14 giorni prima o dopo la manifestazione
della malattia nel caso in esame.

Nuovo coronavirus: il punto sui meccanismi di trasmissione
Secondo i dati attualmente disponibili, le persone sintomatiche sono la causa piu frequente di diffusione del virus.
L’OMS considera non frequente I’infezione da nuovo coronavirus prima che sviluppino sintomi.
Il periodo di incubazione varia tra 2 e 12 giorni; 14 giorni rappresentano il limite massimo di precauzione.
La via di trasmissione da temere ¢ soprattutto quella respiratoria, non quella da superfici contaminate. E’ comunque
sempre utile ricordare I’importanza di una corretta igiene delle superfici e delle mani. Anche I’uso di detergenti a base di
alcol ¢ sufficiente a uccidere il virus. Per esempio disinfettanti contenenti alcol (etanolo) al 75% o a base di cloro all’ 1%
(candeggina).
Le malattie respiratorie normalmente non si trasmettono con gli alimenti. Anche qui il rispetto delle norme igieniche ¢
fondamentale.

Trattamento
Non esiste un trattamento specifico per la malattia causata da un nuovo coronavirus e non sono disponibili, al momento,
vaccini per proteggersi dal virus. Il trattamento € basato sui sintomi del paziente e la terapia di supporto puo essere molto
efficace. Terapie specifiche sono in fase di studio.

LA VALUTAZIONE DEL RISCHIO

Stante che il concetto di rischio viene definito come il prodotto della probabilita di accadimento (dell’infezione) che
identifichiamo con la lettera “P”" per la gravita del danno atteso (dall’evolversi dell’infezione) che identifichiamo con la




lettera G, assumiamo che ciascuno dei fattori (P e G) possa ammettere 3 valori:

Tabella della PROBABILITA’ (P)

VALORE

LIVELLO DI PROBABILITA’

DEFINIZIONE / CRITERIO

3

EVENTO MOLTO PROBABILE

Si individua una correlazione diretta tra la mancanza rilevata
(fattore di pericolo) ed il verificarsi del danno ipotizzato per i

lavoratori. Si sono gia verificati danni per la stessa mancanza
rilevata nello stesso luogo o in luoghi, anche di altre aziende/enti

simili. Il verificarsi del danno conseguente alla mancanza rilevata
non susciterebbe alcuno stupore.

EVENTO PROBABILE

La mancanza rilevata puo provocare un danno, anche se non in

modo automatico e diretto. E’ noto qualche episodio in cui, alla

mancanza ha fatto seguito il danno.
Il verificarsi del danno ipotizzato susciterebbe sorpresa.

EVENTO POCO PROBABILE

La mancanza rilevata puo provocare un danno solamente in

circostanze sfortunate. Sono noti solo rarissimi episodi verificatisi o

addirittura non risulta conosciuto alcun episodio. [l verificarsi del
danno ipotizzato susciterebbe incredulita.

Come ¢ facile intendere, quale criterio di valutazione della probabilita richiamiamo metodologie tipiche del mondo
anglosassone, basate sul livello di “sorpresa” che desterebbe I’avverarsi di un evento.

Risulta invece molto agevole valutare la gravita del danno rifacendoci alla reversibilita o meno dello stesso:

Tabella della GRAVITA’ 0o MAGNITUDO (G)

VALORE

LIVELLO DI GRAVITA’ DEL DANNO

DEFINIZIONE / CRITERIO

3

DANNO GRAVE

Infortunio o episodio con effetti di invalidita totale o financo
letale. Esposizione cronica con effetti totalmente o
parzialmente irreversibili ed invalidanti.

2

DANNO MEDIO

Infortunio o episodio che comporti inabilita reversibile.

Esposizione cronica con effetti reversibili.

‘DANNO LIEVE

Infortunio o episodio che comporti una inabilita rapidamente
reversibile. Esposizione cronica con effetti rapidamente

reversibili.

Quale regola di condotta cui rifarsi, indipendentemente dai sistemi di misura testé definiti, si considerera assolutamente
prioritaria la programmazione di misure di prevenzione tese ad eliminare o ridurre il rischio di incidente avente

conseguenze mortali, anche nel caso di eventi poco probabili.




Definita la formula di calcolo del rischio (R = P x G), ¢ possibile costruire una matrice avente in ascissa la gravita ed in
ordinata la probabilita:

RISCHIO ROSSO : Azioni correttive immediate

RISCHIO GIALLO : Azioni correttive da programmare con
urgenza

RISCHIO VERDE : Azioni correttive o piu facilmente
migliorative da programmare nel

medio/breve termine.

Probabilita di accadimento del contagio da COVID-19

La situazione appare ancora, al momento della elaborazione del documento, in evoluzione in seguito alla individuazione
dei primi focolai a livello nazionale.

Sono in corso ulteriori studi in ordine alle modalita di trasmissione del virus e sono tuttora in corso valutazioni in ordine
alla reale incidenza di contagiati asintomatici. In via precauzionale si ritiene che il livello di probabilita, sulla scala da | a
3 normalmente in uso nel nostro documento, debba attestarsi a livello 2 (due).

Si ribadisce, come peraltro sopra indicato, che la differenza tra il rischio correlato all’attivita lavorativa delle mansioni in

essere all’interno della scuola ed il rischio generico riconoscibile a tutto il resto della popolazione € sostanzialmente pari a
0.

Danno atteso dal contagio da COVID-19

Sebbene si tratti di rarissimi casi che hanno riguardato principalmente soggetti con patologie pregresse, 1’esito del
contagio ¢ potenzialmente mortale.

Questo determina il fatto che, sulla scala da 1 a 3 in uso nel nostro documento, il valore del danno debba attestarsi a
livello 3 (tre).

Quindi:

Il rischio a valore 6 comporta la necessita di adottare azioni IMMEDIATE fornendo istruzioni operative specifiche

a tutti i lavoratori che dovranno fornire evidenza della loro lettura. Sono inoltre attuate misure urgenti
generalizzate previste

MISURE URGENTI SPECIFICHE IN CARICO AL DATORE DI LAVORO IN MATERIA DI
CONTENIMENTO E GESTIONE DELI’EMERGENZA EPIDEMIOLOGICA DA SARS-CoV-2

- Informazione a tutti i lavoratori in merito al rischio, mediante diffusione capillare dell’opuscolo di cui all’Allegato 1
del presente documento;

- Affissione, in uno o piu punti visibili della sede di lavoro, nonché nei servizi igienici e nelle mense e/o zone ristoro,
del “decalogo” estraibile dall’Allegato 1 del presente documento. Tale manifesto dovra essere sostituito quando
dovesse essere emesso un similare ritenuto dalle autorita piti aggiornato o pit completo;

- Affissione, nei servizi igienici aziendali, nei pressi dei lavamani, nonché nelle mense e/o zone ristoro ove siano
presenti lavandini, delle “istruzioni grafiche per il lavaggio delle mani” estraibile dall’Allegato 1 del presente
documento;

- Stretto controllo sugli accessi esterni (intesi come fornitori e/o appaltatori), per la limitazione al minimo dei contatti
con i propri lavoratori. Se necessario, dotazione agli stessi di mascherina chirurgica;




- Allontanamento immediato dal lavoro di qualunque lavoratore manifesti sintomi ascrivibili a quelli del coronavirus e
interdizione per lo stesso al rientro al lavoro fino ad accertata negativita rispetto al virus o a completa guarigione.

- Dotazione di dispenser distributori di igienizzante alcoolico per le mani agli ingressi, con cartello indicante la
necessita di disinfezione delle mani all’ingresso presso la sede di lavoro (valido anche per I'ingresso di utenti esterni);

- Uso di guanti in lattice monouso da parte dei lavoratori che debbano interagire con materiali permanentemente
esposti al pubblico;

- Dotazione di disinfettanti per superfici a base alcoolica e panni di carta usa e getta, al minimo per le postazioni/uffici
destinati ad accogliere utenti esterni;

- Limitazione al minimo indispensabile di attivita di front office nei confronti di utenti esterni: si preferiranno, ove
possibile, gestioni telefoniche. Ove non possibile, saranno valutate opzioni di front office con predilezione delle
postazioni munite di vetro di protezione.

- Predisposizione di cestini dedicati per la raccolta di fazzoletti usa e getta ed altri similari utilizzati per |'espulsione di
liquidi biologici (soffi nasali, saliva ecc.), da smaltirsi poi alla stregua di rifiuti biologici;

- Accurata valutazione di concessione di modalita di lavoro quali smart working, telelavoro ecc.;

- Fornitura, ai soli lavoratori interessati ad attivita di front-office, di maschere facciali filtranti di categoria FFP2 o
FFP3, marchiata EN 149.

- Messa a disposizione di mascherine monouso di tipo chirurgico (ovvero prive di filtro) per tutti gli accessi esterni,
mediante predisposizione di un dispenser agli ingressi delle sedi di lavoro.

- Valutazione della possibilita di sospensione dell’attivita, nei limiti di legge e fatto salvo la libera iniziativa
imprenditoriale nel caso privato e la esecuzione di servizi essenziali e di pubblica utilita nel caso pubblico e privato.

REVISIONE DEL DOCUMENTO

Il presente documento integrativo deve intendersi soggetto a continuo aggiornamento stante |’evoluzione rapida delle
evidenze scientifiche e degli effetti del coronavirus in Italia.

Stante la continua variazione delle notizie, il datore di lavoro ed i suoi consulenti tecnici consultano con cadenza
quotidiana il sito http:/www.salute.gov.it/nuovocoronavirus per acquisire informazioni e, se necessario sospendere
I’attivita lavorativa in caso di ordine in tal senso emanato dall’ Autorita Pubblica.







