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Nuovo Protocollo COVID del 24 aprile 2020
cosa cambia rispetto al Protocollo del 14 marzo 2020

Il protocollo COVID del 24 aprile 2020 è un aggiornamento di quello del 14 marzo 2020.
Di seguito i requisiti aggiunti e quello che c’è da fare, oltre al dover ristampare nuovamente il protocollo.
I modelli allegati, invece, non cambiano, ad esclusione dell’allegato C per i dipendenti, quindi non occorre rifarli.

	Informazione
[bookmark: _Hlk38953044]L’azienda fornisce una informazione adeguata sulla base delle mansioni e dei contesti lavorativi, con particolare riferimento al complesso delle misure adottate a cui il personale deve attenersi in particolare sul corretto utilizzo dei DPI per contribuire a prevenire ogni possibile forma di diffusione di contagio.


	COSA FARE IN PIU’:
Nulla, già previsto nel precedente documento.



	[bookmark: _Hlk38953125]Misure specifiche aggiuntive
Qualora, per prevenire l’attivazione di focolai epidemici, nelle aree maggiormente colpite dal virus, l’autorità sanitaria competente disponga misure aggiuntive specifiche, come ad esempio, l’esecuzione del tampone per i lavoratori, il datore di lavoro fornirà la massima collaborazione.

	COSA FARE IN PIU’:
Per ora nulla, se non recepire le indicazioni delle Autorità Sanitarie competenti.



	Fornitori esterni
[bookmark: _Hlk38953164]In caso di lavoratori dipendenti da aziende terze che operano nello stesso sito produttivo (es. manutentori, fornitori, addetti alle pulizie o vigilanza) che risultassero positivi al tampone COVID-19, l’appaltatore dovrà informare immediatamente il committente ed entrambi dovranno collaborare con l’autorità sanitaria fornendo elementi utili all’individuazione di eventuali contatti stretti.

L’azienda committente è tenuta a dare, all’impresa appaltatrice, completa informativa dei contenuti del Protocollo aziendale e deve vigilare affinché i lavoratori della stessa o delle aziende terze che operano a qualunque titolo nel perimetro aziendale, ne rispettino integralmente le disposizioni.


	COSA FARE IN PIU’:
Consegnare copia del Protocollo alla ditta delle pulizie ove presente e a tutte le ditte appaltanti.






	[bookmark: _Hlk38953244]Sanificazione straordinaria alla riapertura
Nelle aree geografiche a maggiore endemia o nelle aziende in cui si sono registrati casi sospetti di COVID-19, in aggiunta alle normali attività di pulizia, è necessario prevedere, alla riapertura, una sanificazione straordinaria degli ambienti, delle postazioni di lavoro e delle aree comuni, ai sensi della circolare 5443 del 22 febbraio 2020 del Ministero della Salute.

	COSA FARE IN PIU’:
Chiedere a ditta pulizia una sanificazione ambientale in accordo alla circolare 5443 se si ricade nelle condizioni indicate.



	Precauzioni igieniche personali
I detergenti per le mani di cui sopra devono essere accessibili a tutti i lavoratori anche grazie a specifici dispenser collocati in punti facilmente individuabili.

	COSA FARE IN PIU’:
Nulla, già previsto nel precedente documento.



	Dispositivi di protezione individuale
[bookmark: _Hlk38953545]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 attività dell’azienda, si adotteranno i DPI idonei.
È previsto, per tutti i lavoratori che condividono spazi comuni, l’utilizzo di una mascherina chirurgica, come del resto normato dal DL n. 9 (art. 34) in combinato con il DL n. 18 (art 16 c. 1)

	COSA FARE IN PIU’:
I DPI sufficienti sono le mascherine filtranti facciali in accordo all’art. 16. D.L. n° 18 del 17/03/2020, a meno di disposizioni locali derivanti da specifiche situazioni.
Gli spazi comuni sono sale riunioni, archivi o sala ristoro, non si intendono locali in cui vi sono più persone che utilizzano postazioni di lavoro personali.
È quindi solo in tali spazi che deve essere usata obbligatoriamente la mascherina chirurgica.



	Organizzazione aziendale

È possibile adottare ancora forme di lavoro agile fornendo adeguate condizioni di supporto.

È possibile garantire il distanziamento sociale con:
-  rimodulazione degli spazi di lavoro;
-  posizionamento di mobilio di separazione o divisori in plexiglass;
-  riposizionamento delle postazioni di lavoro;
-  posizionamento dei lavoratori in spazi ricavati ad esempio da uffici inutilizzati, sale riunioni;
-  differenziazione degli orari di lavoro in modo da ridurre il numero di presenze in contemporanea nel luogo di lavoro e prevenendo assembramenti all’entrata e all’uscita con flessibilità di orari.

È essenziale evitare aggregazioni sociali anche in relazione agli spostamenti per raggiungere il posto di lavoro e rientrare a casa (commuting), con particolare riferimento all’utilizzo del trasporto pubblico. Per tale motivo andrebbero incentivate forme di trasporto verso il luogo di lavoro con adeguato distanziamento fra i viaggiatori e favorendo l’uso del mezzo privato o di navette.


	COSA FARE IN PIU’:
Nulla, già previsto nel precedente documento.




	Gestione emergenza
Il lavoratore al momento dell’isolamento, deve essere subito dotato ove già non lo fosse, di mascherina chirurgica.

	COSA FARE IN PIU’:
Nulla, inserito nel documento aggiornato.



	Sorveglianza sanitaria/medico competente
[bookmark: _Hlk38954539]Il medico competente può suggerire l’adozione di eventuali mezzi diagnostici (es: test sierologici) in azienda, qualora ritenuti utili al fine del contenimento della diffusione del virus e della salute dei lavoratori.
Un lavoratore che è stato positivo al COVID-19, per rientrare in azienda deve preventivamente consegnare una “certificazione medica di avvenuta negativizzazione” al medico competente; quest’ultimo effettua visita medica precedente alla ripresa del lavoro al fine di verificare l’idoneità alla mansione, anche per valutare profili specifici di rischiosità.
Il medico competente viene anche coinvolto per le identificazioni dei soggetti con particolari situazioni di fragilità, anche in relazione all’età, alla ripresa delle attività.

L’INAIL, nel Documento tecnico di aprile 2020, consiglia di “pensare la nomina del medico competente ad hoc per il periodo emergenziale, in via straordinaria, relativamente alle aziende dove non è già presente”.


	COSA FARE IN PIU’:
Inviare protocollo al medico competente e seguire eventuali sue istruzioni.
Qualora non fosse presente, valutare l’inserimento del medico competente per la gestione di tali situazioni (dipende dalla dimensione dell’agenzia e dalla criticità del territorio in cui vi è la sede).
Qualora non si ritenesse necessario inserire il medico competente, il Datore di Lavoro deve richiedere il certificato medico di avvenuta negativizzazione prima di far rientrare una persona che è stata positiva al COVID-19.
Utilizzare il nuovo ALLEGATO C in cui il dipendente dichiara se è risultato positivo al COVID-19.



	Comitato
[bookmark: _Hlk38954610]Il Comitato Territoriale per la gestione del COVID-19 è composto dagli Organismi Paritetici per la Salute e Sicurezza, laddove costituiti, con il coinvolgimento degli RLST e dei rappresentanti delle parti sociali.


	COSA FARE IN PIU’:
Nulla, non è quindi necessario istituirlo all’interno di ogni singola agenzia.
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