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OGGETTO: Risposta a eventuali casi e focolai da COVID-19

2.1. Gli scenari

Vengono qui presentati gli scenari piu' frequenti per
eventuale
comparsa di casi e focolai da COVID-19.

Uno schema riassuntivo e' in Allegato 1.

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

* L'operatore scolastico che viene a conoscenza di un
alunno sintomatico deve avvisare il referente scolastico per
COVID-19.

* T1 referente scolastico per COVID-19 o altro componente
del personale scolastico deve telefonare
immediatamente ai genitori/tutore legale.

* Ospitare l'alunno in una stanza dedicata o in un'area
di isolamento.

* Procedere all'eventuale rilevazione della temperatura
corporea,
da parte del personale scolastico individuato, mediante 1'uso
di
termometri che non prevedono il contatto.

* Il minore non deve essere lasciato da solo ma in compagnia
diun adulto che preferibilmente non deve presentare fattori di
rischio per una forma severa di COVID-19 come, ad esempio,
malattie croniche preesistenti (Nipunie Rajapakse et al., 2020;
Gotzinger et al., 2020)e che dovra' mantenere, ove possibile, il
distanziamento fisico di almeno un metro e la mascherina
chirurgica fino a quando 1l'alunno non sara' affidato a un
genitore/tutore legale.

* Far indossare una mascherina chirurgica all'alunno se
ha un'eta' superiore ai 6 anni e se la tollera.

* Dovra' essere dotato di mascherina chirurgica chiunque entri
in contatto con il caso sospetto, compresi i genitori o i tutori
legali che si recano in Istituto per condurlo presso la propria
abitazione.
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etichetta respiratoria (tossire e starnutire direttamente su di
un fazzoletto di carta o nella piega del gomito). Questi
fazzoletti dovranno essere

riposti dallo stesso alunno, se ©possibile, ponendoli dentro
un sacchetto chiuso.

* Pulire e disinfettare le superfici della stanza o area
di
isolamento dopo che 1l'alunno sintomatico e' tornato a casa.

* I genitori devono contattare il PLS/MMG per la
valutazione
clinica (triage telefonico) del caso.

* I1 PLS/MMG, in caso di sospetto COVID-19,
richiede tempestivamente il test diagnostico e lo comunica al DdP.

* I1 DdP provvede all'esecuzione del test diagnostico.

* I1 DdP si attiva per 1l'approfondimento
dell'indagine
epidemiologica e le procedure conseguenti.

* Se il test e' positivo, si notifica 11 caso e si avvia
la ricerca dei contatti e le azioni di sanificazione straordinaria
della struttura scolastica nella sua parte interessata. Per il
rientro in comunita' bisognera' attendere la guarigione clinica
(cioce' la totale assenza di sintomi). La conferma di avvenuta
guarigione prevede l'effettuazione di due tamponi a distanza di
24 ore 1l'uno dall'altro.

Se entrambi 1 tamponi risulteranno negativi la persona
potra' definirsi guarita, altrimenti proseguira' 1l'isolamento. Il
referentescolastico COVID-19 deve fornire al DdP 1'elenco dei
compagni diclasse nonche' degli insegnanti del caso confermato
che sono stati a

contatto nelle 48 ore precedenti l'insorgenza dei sintomi. I
contatti stretti individuati dal DdP con le consuete attivita'
di contacttracing, saranno posti in qguarantena per 14
giorni dalla data

dell'ultimo contatto con il caso confermato. Il DdP decidera'’
la strategia piu' adatta circa eventuali screening al
personalescolastico e agli alunni.

* Se il tampone naso-oro faringeo e' negativo, in
paziente
sospetto per infezione da SARS-CoV-2, a giudizio del pediatra
o)
medico curante, si ripete i1l test a distanza di 2-3 gg. Il
soggetto
deve comunque restare a casa fino a guarigione clinica e a
conferma
negativa del secondo test.

* In caso di diagnosi di patologia diversa da COVID-19
(tampone
negativo), 11 soggetto rimarra' a casa fino a guarigione
clinica
seguendo le indicazioni del PLS/MMG che redigera' wuna
attestazione
che il Dbambino/studente puo' rientrare scuola poiche' e
stato seguito il percorso diagnostico-terapeutico e di
prevenzione per COVID-19 di cui sopra e come disposto da
documenti nazionali e regionali.
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2.2. Alunno o operatore scolastico risultano SARS-CoV-2 positivi

2.2.1. Effettuare una sanificazione straordinaria della scuola
La sanificazione va effettuata se sono trascorsi 7 giorni o meno
da quando la persona positiva ha visitato o utilizzato 1la
struttura:

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

* Aprire porte e finestre per favorire la circolazione
dell'aria nell'ambiente.

* Sanificare (pulire e disinfettare) tutte 1le aree
utilizzate dalla persona positiva, come uffici, aule, mense,
bagni e aree comuni.

* Continuare con la pulizia e la disinfezione ordinaria.

Se lo spazio & in utilizzo esclusivo al gruppo classe, le
operazioni di sanificazione verranno svolte il giorno precedente
il rientro dei studenti o docenti.

I1 giorno stesso verra effettuato solo un prolungato ricambio
d’"aria e gli ambienti chiusi all’accesso fino alla sanificazione.
Detta sanificazione verra riportata sul registro delle operazioni
e comprende il passaggio con nebulizzatore di perossido di
idrogeno (cosiddetto FROG) .

Dotazione stanza COVID

e In ogni stanza Covid identificata dovra essere presente un
Kit minimo che comprenda:

e Mascherine chirurgiche

e Guanti monouso

e Gel igienizzante

e Spray disinfettante per superfici

e Carta assorbente

e (Cestino chiuso per lo smaltimento dei rifiuti

IL DIRIGENTE SCOLASTICO
Prof.ssa lasmina Santini
(firma autografa sostituita d indicazione a mezzo stampa,
ai sensi dell’art.3 comma 2 del D.Lgs 12/2/930 n.39)



