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INFORMATIVA SUL PROTOCOLLO CONDIVISO DI REGOLAMENTAZIONE DELLE MISURE PER IL
CONTRASTO E IL CONTENIMENTO DELLA DIFFUSIONE DEL VIRUS COVID-19

e (e

Obiettivo della seguente informativa & portare a conoscenza dei lavoratori le indicazioni operative che la
scuola ha messo in atto al fine di contrastare la diffusione del virus Covid-19 all’interno dei plessi scolastici.

La COVID-19 (Coronavirus disease 2019) rappresenta un rischio biologico per il quale occorre adottare
misure di prevenzione di natura generale per tutta la popolazione, e di natura particolare nei luoghi di
lavoro, in conformita al Protocollo Sicurezza Scolastico e al D.Lgs. n. 81/2008.

| sintomi piu comuni di contagio da COVID-19 sono febbre, stanchezza e tosse secca. Alcuni pazienti
possono presentare indolenzimento e dolori muscolari, congestione nasale, naso che cola, mal di gola o
diarrea. Questi sintomi sono generalmente lievi e iniziano gradualmente. Nei casi piu gravi, l'infezione puo
causare polmonite, sindrome respiratoria acuta grave, insufficienza renale e persino la morte (Ministero
della Salute).

La presente informativa contiene le misure precauzionali che seguono e attuano le prescrizioni del
legislatore e le indicazioni dell’Autorita sanitaria, e che declinano le prescrizioni del Protocollo di Sicurezza
alla realta Scolastica, ognuno € obbligato ad attenersi scrupolosamente alle seguenti disposizioni per non
violare la Legge e impedire la diffusione del contagio. Alla luce di quanto sopra si informa che:

v E obbligatorio rimanere al proprio domicilio in presenza di febbre (oltre 37.5°) o altri sintomi
influenzali e chiamare il proprio medico di famiglia e I'autorita sanitaria;

v" Non si pudaccederee non si pud permanere a scuolain caso di condizioni di pericolo (sintomi di
influenza, temperatura maggiore di 37,5°C, provenienza da zone a rischio o contatto con 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 e di rimanere al proprio domicilio;

v" 1l lavoratore & obbligato a dichiarare tempestivamente, anche successivamente all’ingresso, se
sussistono le condizioni di pericolo descritte al punto precedente;
v" 1l lavoratore assume l'impegno di rispettare tutte le disposizioni delle Autorita e del Dirigente

Scolastico nel fare accesso in istituto (in particolare, mantenere la distanza di sicurezza, osservare le
regole di igiene delle mani e tenere comportamenti corretti sul piano dell’igiene);

v" 1l lavoratoreassume I'impegno di informare tempestivamente e responsabilmente il Dirigente
Scolastico o i suoi referenti della presenza di qualsiasi sintomo influenzale durante I'espletamento
della prestazione lavorativa, avendo cura di rimanere ad adeguata distanza dalle persone presenti;

v" 1l lavoratoreassume I'impegno ad attuare puntualmente i protocolli di sicurezza adottati in
relazione alla modalita di accesso, al rilevamento della temperatura, all’uso dei DPI e al rispetto dei
turni di accesso a scuola.

Con la firma della presente informativa si dichiara di avere consapevolezza di quanto riportato e si accetta
guanto indicato senza riserva alcuna, impegnandosi nella puntuale applicazione.

Nominativo Lavoratore Data

* inoltrare alla mail della scuola datato e firmato, oppure consegnare in segreteria (Ass. Valentina o Marco)



