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1 ANAGRAFICA GENERALE DEL CANTIERE DI RIFERIMENTO 

 
(punto 2.1.2, lettera a, punto 1, Allegato XV del D.Lgs. 81/2008 e s.m.i.) 

 

 
Natura dell'Opera: Fornitura e posa  
OGGETTO: FORNITURA E POSA ARREDI A CATALOGO A SU MISURA 

PRESSO IL SALONE DEL FUTURO - CCIAA DI MILANO 
MONZA BRIANZA E LODI 

 
Importo presunto dei Lavori: 381.658,00 euro 

Durata in giorni (presunta): 90 
 

 
Indirizzo: Via Meravigli 11 
CAP: 10123 
Città: Milano (MI) 

 

 

 

 
 

 
Ragione sociale: Camera di Commercio Industria Artigianato e Agricoltura di 

Milano Monza Brianza Lodi 
Indirizzo: Via Meravigli, 9/b 
CAP: 10123 
Città: Milano (MI)) 
Telefono / Fax: 02 85151 

 nella Persona di:     

Nome e Cognome: Dott.ssa Elena Vasco 
Qualifica: Segretario Generale 
Indirizzo: Via Meravigli, 9/b 
CAP: 10123 
Città: Milano (MI) 
Telefono / Fax: 02 85151  
Partita IVA: 09920840965  
Codice Fiscale: 09920840965 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

DATI COMMITTENTE: 

 
COMMITTENTI 

Dati del CANTIERE: 

CARATTERISTICHE GENERALI DELL'OPERA: 

 
LAVORO 
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(punto 2.1.2, lettera b, punto 1, Allegato XV del D.Lgs. 81/2008 e s.m.i.) 

 
Nome e Cognome: Arch. Giovanni Pellegrinelli  
 

 
Nome e Cognome: Sandro Peritore 
Qualifica: per TECNOSERVICECAMERE S.c.p.a Architetto Progettista 
Indirizzo: Via Perugia, 62 

CAP:            10152 
Città:                            TORINO (TO) 
Telefono / Fax:                            011-24.41.811      
Indirizzo e-mail: sandro.peritore@tecnoservicecamere.it 
Codice Fiscale: PRTSDR70B11E573V 
 
 

 
Nome e Cognome: Andrea Giaretto 
Qualifica: per TECNOSERVICECAMERE S.c.p.a ingegnere  
Indirizzo: Via Perugia, 62 
CAP: 10152 
Città: TORINO (TO) 
Telefono / Fax: 011-24.41.811 011-23.58.923 
Indirizzo e-mail: andrea.giaretto@tecnoservicecamere.it 
Codice Fiscale: GRTNDR74C16L219H 
 
 

 
(punto 2.1.2, lettera b, punto 1, Allegato XV del D.Lgs. 81/2008 e s.m.i.) 
 

 
 

2 PREMESSA 

Il COVID-19 rappresenta un rischio biologico generico, per il quale occorre adottare misure 

uguali per tutta la popolazione. 

Le imprese presenti in cantiere in conformità alle recenti disposizioni legislative e indicazioni 

dell’Autorità sanitaria, adottano tutte le misure per il contrasto e il contenimento della diffusione del 

nuovo virus nei cantieri edili, disciplinando con il presente piano tutte le misure di sicurezza che 

devono essere adottate dai lavoratori ad integrazione di quelle già predisposte nel Piano di 

Sicurezza e Coordinamento specifico. 

DATI IMPRESA:  DA NOMINARE  

 
IMPRESE 

Direttore dell’esecuzione del contratto: 

Progettista: 

Responsabile dei Lavori: 

 
RESPONSABILI 
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2.1 OBIETTIVO DEL PROTOCOLLO 

Obiettivo del presente piano è rendere il cantiere un luogo sicuro in cui i lavoratori possano 

svolgere le attività lavorative. A tal riguardo, vengono forniti tutti gli accorgimenti necessari che 

devono essere adottati per contrastare la diffusione del COVID-19. 

2.2 RIFERIMENTI 

• Decreto legge 17 marzo 2020, n. 18 

• Protocollo condiviso di regolazione delle misure per il contrasto e il contenimento della 

diffusione del virus Covid-19 negli ambienti di lavoro – 14 marzo 2020 

• DPCM 11 marzo 2020 

• Decreto legge 23 febbraio 2020, n. 6 

• DPCM 26 aprile 2020 (e specifico riferimento dell’Allegato 7) 

2.3 INFORMAZIONE 

Le informazioni, le misure di sicurezza e le disposizioni contenute nel presente documento 

dovranno essere recepite dalle imprese affidatarie, esecutrici e dai lavoratori autonomi come 

aggiuntive a quanto contenuto nel piano di sicurezza di cantiere. 

Le imprese affidatarie ed esecutrici dovranno trasmetterle anche ai propri fornitori, sub 

affidatari e lavoratori autonomi dandone evidenza al Coordinatore per la Sicurezza. 

Le imprese operanti in cantiere informano tutti i lavoratori e chiunque entri in cantiere circa le 

disposizioni di sicurezza contenute nel presente “Protocollo di sicurezza di cantiere anti-contagio” 

e le disposizioni legislative anti-COVID, consegnando appositi depliants e infografiche informative. 

All’ingresso del cantiere, nei luoghi maggiormente visibili, in corrispondenza degli uffici, servizi 

e altri baraccamenti e locali eventualmente presenti in cantiere dovrà essere esposta apposita 

cartellonistica informativa.  

In particolare, le informazioni riguardano: 

• l’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 e l’autorità sanitaria; 

• l’obbligo, per tutto il personale, di sottoporsi al controllo della temperatura corporea prima 

dell’accesso al cantiere; 

• la consapevolezza e l’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, provenienza da zone a 

rischio o contatto con persone positive al virus nei 14 giorni precedenti, ecc.); 
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• l’impegno a rispettare tutte le disposizioni delle autorità e del datore di lavoro nel fare 

accesso in cantiere (in particolare, mantenere la distanza di sicurezza, osservare le regole di 

igiene delle mani e tenere comportamenti corretti sul piano dell’igiene); 

• l’impegno a informare tempestivamente e responsabilmente il datore di lavoro della 

presenza di qualsiasi sintomo influenzale durante l’espletamento della prestazione lavorativa, 

avendo cura di rimanere ad adeguata distanza dalle persone presenti. 

 

3 DEFINIZIONE DEL VIRUS – INFORMAZIONE PRELIMINARE GENERALE 

3.1 ASPETTI GENERALI 

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 respi- ratorysyndrome) e la SARS (sindrome respiratoria 

acuta grave, Severe acute respiratorysyndrome). Sono chiamati così 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 l’uomo per poi diffondersi nella popolazione. 

Un nuovo coronavirus è un nuovo ceppo di coronavirus che non è stato precedentemente mai 

identificato nell’uomo. In particolare quello denominato provvi- soriamente all’inizio dell’epidemia 

2019-nCoV, non è mai stato identificato prima di essere segnalato a Wuhan, Cina a dicembre 

2019. 

Nella prima metà del mese di febbraio l’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 coro- navirus il nome definitivo: “Sindrome respiratoria acuta 

grave coronavirus 2” (SARSCoV-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 è fratello di quello che ha provocato la Sars (SARS-CoVs), da qui il 

nome scelto di SARS-CoV-2. 

Il nuovo nome del virus (SARS-Cov-2) sostituisce quello precedente (2019-nCoV). 

Sempre nella prima metà del mese di febbraio (precisamente l’11 febbraio) l’OMS ha 

annunciato che la malattia respiratoria causata dal nuovo coronavirus è stata chiamata COVID-19. 

La nuova sigla è la sintesi dei termini CO-rona VI-rus D-isease e dell’anno d’identificazione, 2019. 
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3.2 SINTOMATOLOGIA 

I sintomi più comuni di un’infezione da coronavirus nell’uomo includono febbre, tosse, difficoltà 

respiratorie. Nei casi più gravi, l’infezione può causare polmonite, sindrome respiratoria acuta 

grave, insufficienza renale e persino la morte. In particolare: 

I coronavirus umani comuni di solito causano malattie del tratto respiratorio superiore da lievi a 

moderate, come il comune raffreddore, che durano per un breve periodo di tempo. I sintomi 

possono includere: o naso che cola o mal di testa o tosse o gola infiammata o febbre o una 

sensazione generale di malessere. 

Come altre malattie respiratorie, l’infezione da nuovo coronavirus può causare sintomi lievi 

come raffreddore, mal di gola, tosse e febbre, oppure sintomi più severi quali polmonite e difficoltà 

respiratorie. Raramente può essere fatale. 

Febbre e dispnea sono presenti come sintomi di esordio rispettivamente nell’86% e nell’82% 

dei casi esaminati. Altri sintomi iniziali riscontrati sono tosse (50%), diarrea ed emottisi (5%). 

Tasso di Letalita’ per classe di eta’ (dato aggiornato al 07/03/2020 ) : L’età media dei pazienti 

deceduti e positivi a COVID-19 è 81.4. Le donne sono il 31.0%. Il numero medio di patologie 

osservate in questa popolazione è di 3,6. I decessi avvengono in grandissima parte dopo gli 80 

anni e in persone con importanti patologie pre-esistenti: nel det- taglio la mortalità è del 14,3% oltre 

i 90 anni, dell’8,2% tra 80 e 89, del 4% tra 70 e 79, dell’1,4% tra 60 e 69 e dello 

0,1% tra 50 e 59, non si registrano decessi sotto i 50 anni. Complessivamente, 21 pazienti 

(15,5% del campione) 

presentavano 0 o 1 patologia, 25 (18,5%) presentavano 2 patologie e 70 (60,3%) presentavano 

3 o più patologie; per 19 pazienti non è stato ancora possibile recuperare ad oggi l’informazione. 

Ipertensione e cardiopatia ischemica si confermano le patologie più frequenti. 

3.3 TRASMISSIONE 

Il nuovo coronavirus è un virus respiratorio che si diffonde principalmente attraverso il contatto 

con le goccioline del respiro delle persone infette ad esempio tramite: 

• la saliva, tossendo e starnutendo; 

• contatti diretti personali; 

• le mani, ad esempio toccando con le mani contaminate (non ancora lavate) bocca, naso o 

occhi.  

In rari casi il contagio può avvenire attraverso contaminazione fecale. 

Normalmente le malattie respiratorie non si tramettono con gli alimenti, che comunque devono 

essere manipolati rispettando le buone pratiche igieniche ed evitando il contatto fra alimenti crudi e 

cotti. 
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Secondo i dati attualmente disponibili, le persone sintomatiche sono la causa più frequente di 

diffusione del virus. L’OMS considera non frequente l’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 è soprattutto quella respiratoria, non quella da superfici 

contaminate. è comunque sempre utile ricordare l’importanza di una corretta igiene delle superfici 

e delle mani. Anche l’uso di detergenti a base di alcol è sufficiente a uccidere il virus. Per esempio 

disinfettanti contenenti alcol (etanolo) al 75% o a base di cloro all’1% (candeggina). 

3.4 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 è basato sui sintomi 

del paziente e la terapia di supporto può essere molto efficace. Terapie specifiche sono in fase di 

studio. 

Attualmente, le criticità più rilevanti riguardano la gestione delle polmoniti interstiziali e della 

conseguente insufficienza respiratoria che queste determinano. Nei casi in cui questa 

sintomatologia si palesi ha reso necessario, per gran parte dei contagiati ricoverati in regime di 

terapia intensiva, la necessità di ventilazione assistita con ossigeno-terapia. 

3.5 PREVENZIONE 

È possibile ridurre il rischio di infezione, proteggendo se stessi e gli altri, seguendo alcuni 

accorgimenti:  

Proteggi te stesso: 

• Lavati spesso le mani con acqua e sapone o con soluzione alcolica (dopo aver 

tossito/starnutito, dopo aver assistito un malato, prima durante e dopo la preparazione di cibo, 

prima di mangiare, dopo essere andati in bagno, dopo aver toccato animali o le loro deiezioni o più 

in generale quando le mani sono sporche in qualunque modo). 

• Non è raccomandato l’utilizzo generalizzato di mascherine chirurgiche in assenza di 

sintomi. Proteggi gli altri: 

• Se hai una qualsiasi infezione respiratoria copri naso e bocca quando tossisci e/o 

starnutisci (gomito interno/fazzoletto monouso); 

• Se hai usato un fazzoletto monouso buttalo dopo l’uso; 

• Lavati le mani dopo aver tossito/starnutito. 

 



10 
 

Sono vietate situazioni di aggregazione, sia sul lavoro (pausa caffè o altre situazioni di pausa 

collettiva) sia fuori dal lavoro (cinema, stadio, museo, teatro ecc.), fino a quando l’emergenza in 

Italia non sarà rientrata. 

Se presenti sintomi come quelli descritti, informa immediatamente il Datore di lavoro se ti trovi 

al lavoro. 

Altrimenti fai una telefonata in azienda prima di andare al lavoro, se ti trovi a casa. 

Ne conseguirà che il lavoratore avrà l’obbligo privato di segnalare tale condizione al 

Dipartimento di prevenzione dell’azienda sanitaria competente per territorio o al Medico di Medicna 

Generale (MMG), ai fini dell’adozione, da parte dell’autorità competente, di ogni misura necessaria, 

ivi compresa la permanenza domiciliare fiduciaria con sorveglianza attiva 

3.6 MISURE DI PULIZIA SPECIFICHE DA ATTUARE 

Alla luce delle recenti evidenze epidemiologiche, a causa della possibile sopravvivenza del 

virus nell’ambiente per diverso tempo, in accordo con le disposizioni del ministero della Salute si 

ritiene opportuno ribadire la necessità di garantire una idonea pulizia dei luoghi e delle aree 

frequentati da pubblico e personale con acqua e detergenti comuni prima di essere nuovamente 

utilizzati. In particolare sono risultati efficaci nell’abbattere la carica virale l’effettuazione di un primo 

passaggio con detergente neutro ed un secondo passaggio con ipoclorito di sodio 0,1% o, per le 

superfici che possono essere danneggiate dall’ipoclorito di sodio, con etanolo al 70%. 

Si raccomanda, durante le operazioni di pulizia con prodotti chimici, di assicurare la adeguata 

ventilazione degli ambienti. Tutte le operazioni di pulizia devono essere condotte da personale che 

indossa i DPI individuati nel documento di valutazione dei rischi. La pulizia deve riguardare con 

particolare attenzione tutte le superfici toccate di frequente, quali maniglie, superfici di muri, porte e 

finestre, superfici dei servizi igienici e sanitari. 

3.7 MISURE DA ADOTTARE IN “CASO SOSPETTO” 

La definizione di “caso sospetto” secondo il Ministero della Salute è la seguente: 

Persona con infezione respiratoria acuta (insorgenza improvvisa di almeno uno dei seguenti 

sintomi: febbre, tosse, dispnea) che ha richiesto o meno il ricovero in ospedale e nei 14 giorni 

precedenti l’insorgenza della sintomatologia, ha soddisfatto almeno una delle seguenti condizioni: 

• storia di viaggi o residenza in Cina; oppure 

• contatto stretto con un caso probabile o confermato di infezione da SARS-CoV-2; oppure 

• ha lavorato o ha frequentato una struttura sanitaria dove sono stati ricoverati pazienti con 

infezione da SARS- CoV-2. 

 

In accordo con la circolare 03.02.2020 del Ministero della Salute, qualora il personale nel corso 

dell’attività lavorativa (es. durante le operazioni di primo soccorso), venga a contatto con un 
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soggetto che risponde alla definizione di caso sospetto (così come definito dall’all.1 della circolare 

Ministero Salute 22.02.2020): si dovrà provvedere direttamente o nel rispetto di indicazioni fornite 

dall’azienda a contattare i servizi sanitari segnalando che si tratta di caso sospetto per nCoV. 

Nell’attesa dell’arrivo dei sanitari: 

• evitare contatti ravvicinati con la persona; 

• se disponibile, fornirla di una maschera di tipo idoneo; 

• lavarsi accuratamente le mani. Prestare particolare attenzione alle superfici corporee che 

sono venute eventualmente in contatto con i fluidi (secrezioni respiratorie, urine, feci) del malato; 

• far eliminare in sacchetto impermeabile chiuso i fazzoletti di carta utilizzati. 

 

Nel caso in cui un operaio presentasse sintomi di infezione respiratoria e più di 37,5 di febbre, 

dovrà dotarsi immediatamente di una delle suddette mascherine, non dovrà entrare in contatto con 

nessun altro operaio, avviserà (eventualmente per il tramite degli addetti al Primo Soccorso) gli 

operatori di Sanità Pubblica per attivare le procedure necessarie facendo riferimento ai numeri di 

emergenza previsti: 

• il numero 1500 del Ministero della salute, attivo 7 giorni su 7, dalle 8 alle 20; 

• il numero di emergenza nazionale 112; 

• i numeri verdi regionali, di cui si riporta un elenco in Allegato 5.  

 

Si raccomanda di fornire agli addetti al primo soccorso tali specifiche informazioni. L’addetto al 

primo soccorso dovrà inoltre ricevere adeguata formazione circa  
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4 RUOLI, COMPITI E RESPONSABILITÀ 

 

RUOLO COSA NON FARE COSA DEVE FARE COSA PUÒ FARE 

LAVORATORE 1. Non deve recarsi a lavoro 
nel caso in cui presenti 
sintomatolo gia da infezione 
respi ratoria e febbre (mag- 
giore di 37,5° C) 

2. Non deve recarsi a lavoro 
nel caso in cui sia stato a  
contatto con persone 
sottoposte alla misura della 
quarantena ovvero ri- sultati 
positivi al virus 

3. Non deve farsi prendere dal 
panico 

4. Non deve disattendere le 
disposizioni normative e le 
disposizioni impartite dal 
Datore di Lavoro e dal CSE 

5. Se il lavoratore opera in una Regione 
diversa da quella di residenza, al suo 
ingresso in cantiere deve consegnare la 
Auto-Dichiarazione provenienza da Regioni 
diverse 

6. Deve rispettare le norme igieniche e di 
sicurezza dettate dall’Allegato 
1 del DPCM 08/03/2020 e la distanza minima 
di 1 mt prevista all’art. 2 del DPCM 8 marzo 
2020 e confermati dai DPCM 9e 11 marzo 
2020 

7. Se,per alcune attività in cantiere, è 
inevitabile la distanza ravvicinata tra due 
operatori, gli operatori dovranno indossare 
mascherina del tipo idoneo; 

8. Se il lavoratore accusa un malore in 
cantiere riconducibile ai sintomi del COVID-
19 deve immediatamente munirsi di 
mascherina, deve mettersi in isolamento e 
provvedere, anche tramite l’addetto al PS a 
contattare il Servizio Sanitario Nazionale 

9. I lavoratori sono obbligati a lavarsi le mani 
con soluzione idroalcolica all’ingresso in 
cantiere, prima e dopo le pause pranzo e 
all’ingresso e all’uscita dai servizi igienici. 

10. Gli attrezzi manuali dovranno essere dati in 
dotazione ad un solo operaio ed utilizzati con 
i guanti. Si suggerisce di provvedere alla 
loro igienizzazione, almeno quotidiana, con 
soluzione idroalcolica. In particolare è 
obbligatorio provvedere alla igienizzazione in 
caso si preveda un uso promiscuo da parte 
delle maestranze. 

11. I mezzi di cantiere (quali ad es. e- 
scavatori, piattaforme elevatrici, pale), se 
utilizzati da più persone, dovranno essere 
igienizzati (per la porzione riguardante 
quadro di comando, volante, maniglie), ogni 
volta prima e dopo il loro utilizzo con 
apposita soluzione idroalcolica 

12. L’impiego di ascensori e montacarichi è 
consentito solo un operatore per volta, o in 
alternativa con l’impiego di mascherine di 
tipo idoneo. I comandi, le pulsantiere do- 
vranno essere igienizzate con apposita 
soluzione idroalcolica prima e dopo l’uso. 

13. Può segnalare al ca- 
pocantiere/direttore di  
cantiere  eventuali carenze 
di sicurezza nel cantiere 
ed eventuali  colleghi  non  
rispettosi  nelle  norme 
igieniche  e  di  sicurezza. 

14. Può  agevolare  il  ri- 
spetto delle misure di 
sicurezza  ed  igiene 
impartite  dai  DPCM 8-9-
11  marzo  2020 
allontanandosi   dalle aree 
di cantiere dove 
momentaneamente si  
rischia  di  non  rispettare  
la  distanza di minimo 1 
mt tra le persone. 

15. Può gestire le pause 
lavorative in modo di 
agevolare la turnazione 

 

N.B. Di seguito vengono riportate le figure del direttore di cantiere, addetto al primo soccorso e preposto, 
essendo loro stessi lavoratori valgono tutti i punti precedenti già specificati per il singolo lavoratore. Di 
seguito vengono riportati per ciascuna figura solo i compiti e i divieti specifici. 

DIRETTORE DI 
CANTIERE 

 
1. Deve raccogliere e archiviare in 

cantiere, in apposito raccoglitore tutte 
le Dichiarazioni dei lavoratori 
provenienti da Regioni differenti 
rispetto a quella in cui si opera 

2. Deve verificare che mezzi, attrezzi, 
locali igienici e baraccamenti siano 
igienizzati 

3. Deve verificare che i lavoratori 
mantengano le distanze di si- 
curezza e rispettino le norme dettate 
dall’Allegato 1 del DPCM 08/03/2020 

4. Può sospendere un 
lavoratore nel caso in cui 
non rispetti le norme 
igieniche e di sicurezza 

5. Può delegare le attività di 
verifica e controllo sui 
lavoratori, riportate di fianco, 
nn. 1-2- 3, al capo cantiere 
o al preposto, previa loro 
accettazione. 
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ADDETTO 
PRIMO 
SOCCORSO 

 
1. Nel caso in cui un operaio 

accusasse un malore in cantiere 
riconducibile ai sintomi del COVID-
19 deve allontanare gli altri operai in 
modo che l’operaio, munito di 
mascherina di tipo idoneo,, si trovi in 
isolamento e, nel caso l’operaio 
avesse difficoltà a contattare 
l’emergenza sanitaria provvede al 
posto suo illustrando la situazione 
con precision 

2. In caso di infortunio procede 
all’assistenza dopo aver indossato il 
DPI delel vie respiratory del tipo FFP”-
3 in dotazione nella cassetta di primo 
soccorso 

3. Deve essere adeguatamente formato 
ed informato sulle modalità e 
procedure da attuare per la 
applicazione del protocollo e per la 
gestione del eventuale presenza di 
contagiato. 

 

PREPOSTO/ 
CAPO 
CANTIERE 

 
1. Nel caso in cui un operaio ac- 

cusasse un malore in cantiere 
riconducibile ai sintomi del COVID-19 
deve immediatamente avvisare il 
Datore di Lavoro e aiutare l’Addetto 
al Primo Soccorso per l’interdizione 
dell’area e l’allontanamento degli altri 
operai dal sito 

2. Nel caso in cui delegato dal 
Direttore di cantiere deve raccogliere 
e archiviare in cantiere, in apposito 
raccoglitore tutte le Dichiarazioni dei 
lavoratori provenienti da Regioni dif- 
ferenti rispetto a quella in cui si 
opera 

3. Deve verificare che mezzi, attrezzi, 
locali igienici e baraccamenti siano 
igienizzati 

4. Deve verificare che i lavoratori 
mantengano le distanze di si- 
curezza e rispettino le norme dettate 
dall’Allegato 1 del DPCM 08/03/2020 
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DATORE DI 
LAVORO 

1. Non deve recarsi a lavoro 
nel caso in cui presenti 
sintomatologia da infezione 
respiratoria e febbre (maggiore 
di 37,5° C) 

2. Non deve recarsi a lavoro 
nel caso in cui sia stato a 
contatto con persone sottoposte 
alla misura della quarantena 
ovvero risultati positivi al virus 

3. Deve informare i lavoratori cir- 
ca le misure di igiene e sicurezza da 
attuare ai sensi dell’Allegato 1 del 
DPCM 08/03/2020 e ai sensi dell’art. 
2 del DPCM 8 marzo 2020 e 
confermate dai DPCM 9 e 11 marzo 
2020. Tale documentazione deve 
essere consegnata al lavoratore e 
firmata per presa visione. 

4. Deve assicurarsi che i numeri 
per le emergenze COVID-19 siano 
aggiunti ai  Numeri Utili già conservati 
in cantiere 

5. Deve assicurarsi che 
tutto il personale, prima dell’accesso al 
cantiere sia sottoposto al controllo della 
temperatura corporea. Se tale 
temperatura risulterà superiore ai 37,5°, 
non sarà consentito l’accesso al 
cantiere.  

6. Si assicura che venga 
costituito in cantiere il Comitato per 
l’applicazione e la verifica delle regole 
del protocollo di regolamentazione con 
la partecipazione delle rappresentanze 
sindacali aziendali e del RLS. 

7. Stabilisce/Verifica chi 
tra direttore di cantiere 
/ capocantiere / preposto debba far 
rispettare agli operai le misure di 
igiene e sicurezza sovra citate 

8. Provvede a mettere a disposi- 
zione dei lavoratori mascherine, 
guanti, soluzioni disinfettanti mani e 
tutti i prodotti per la sanificazione di 
ambienti, mezzi e attrezzature. 

9. Provvede a rendere quotidiane le 
pulizie / igienizzazioni dei ba- 
raccamenti ad opera di ditte esterne 
specializzate 

10. Se un lavoratore in cantiere 
fosse risultato positivo al CO- VID-19 
deve assicurarsi che tutti i lavoratori 
che possano essere entrati in 
contatto con lui vengano sottoposti 
alle previste verifiche e controlli da 
parte degli organi sanitari 

11. Aggiorna il POS con le indica- 
zioni specifiche aggiuntive per 
l’emergenza COVID-19 

10.Può proporre al Com- 
mittente/RL la sospensione 
delle attività di cantiere se 
procrastinabili o 
nell’impossibilità di poter 
rispettare appieno le misure 
igienico- sanitarie 

RESPONSABIL E 
LAVORI/ 

COMMITTENTE 

// idem 1. Deve verificare che il CSE stia 
provvedendo a coordinare i datori di 
lavoro, ivi compresi i lavoratori 
autonomia seguito delle nuove 
disposizioni per il COVID-19 (distanza 
minima, nuovi DPI, igienizzazione, tur- 
nazioni servizio mensa e spo- 
gliatoio..) nonché provveda a ribadire 
loro le informativecirca le nuove 
procedure di sicurezza da adottare, 
tramite elaborati descrittivi, 
informative, verbali di cantiere, 
aggiornamento Layout di cantiere.. etc. 

3. E’ opportuno che 
provveda a procrastinare le 
attività differibili, valutando la 
possibilità di sospendere i la 
vori. 

4. Può 
disporre la richiesta di 
sospensione lavori e la 
successiva ripresa finita 

l’emergenza COVID- 
19.  In  tal  caso  deve 
provvedere all’aggiornamento  
della Notifica Preliminare 

  
2. Deve provvedere ad intervenire sulle 

imprese inadempienti alle disposizioni 
attuate, rilevate in sede di sopralluogo 
e segnalate da parte del CSE. 

presso gli Organi 
Competenti ed alla 
Comunicazione di So- 
spensione al Comune. 
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DIRETTORE 
LAVORI 

// idem 1. Nel caso in cui si verificassero casi 
sospetti di lavoratori positivi al 
coronavirus deve sospendere l’attività 
di cantiere fintanto non sia accertata 
o meno la positività degli operai. 

2. Può cercare di modifi- 
care, di concerto con il CSE, 
il cronoprogramma dei 
lavori per cercare di 
sfalsare spazialmente il 
maggior numero di attività 
lavorative, proponendo 
eventualmente anche turni di 
lavoro in modo da diminuire 
il numero delle maestranze 
presenti in cantiere con- 
temporaneamente 

3. Può in accordo con il 
Committente richiede- re la 
sospensioni lavori 
trasmettendola al Comune 
per la richiesta di modifica 
dei termini di ultimazione 
lavori e per l’eventuale rateiz 
zazione degli oneri ur 
banizzazione. 

COORDINATO RE 
PER LA 
SICUREZZA IN 
FASE DI 
ESECUZIONE 

// idem 1. Deve provvedere a coordinare i 
datori di lavoro, ivi compresi i lavoratori 
autonomi a seguito delle nuove 
disposizioni per il COVID-19 (distanza 
minima, nuovi DPI, igienizzazione, tur- 
nazioni servizio mensa e spo- 
gliatoio..) ribadendo loro le in- 
formative circa le nuove procedure di 
sicurezza da adottare, tramite elaborati 
descrittivi, informative, verbali di cantie- 
re,.. etc. 

2. Aggiorna il PSC e i relativi al- 
legati 

3. Durante i sopralluoghi in can- 
tiere deve verificare che i lavoratori 
rispettino le disposizioni attuate. In 
caso di inadempimento deve 
provvedere alla sospensione della 
lavorazione ed alla segnalazione al 
committente/RL. 

4. Verifica che i numeri per le 
emergenze COVID-19 siano aggiunti 
ai Numeri Utili già conservati in 
cantiere 

5. Verifica che siano messe a di 

10. Predisporre video con- 
ference tra committente e 
datori di lavoro per seguire 
costantemente l’andamento 
delle attività, raccogliere 
dubbi, proposte, coordinare 
e condividere modalità di 
esecuzione in sicurezza 

11. Può cercare di modifi- 
care, di concerto con il 
Direttore Lavori, il cro- 
noprogramma dei lavori per 
cercare di sfalsare  
spazialmente il maggior 
numero di attività lavorative, 
proponendo eventualmente 
anche turni di lavoro in modo 
da diminuire il numero delle 
maestranze presenti in 
cantiere contempora- 
neamente 

  
sposizione dei lavoratori mascherine, 
guanti, soluzioni disinfettanti mani e 
tutti i prodotti per la sanificazione di 
ambienti, mezzi e attrezzature. 

6. Verifica l’allestimento dei ba- 
raccamenti per la pausa ristoro e 
stabilisce il numero massimo di 
lavoratori in base alla dimensione 
degli spazi e degli arredi disponibili, 
predisponendo eventuali turni 

7. Verifica le dimensioni degli spogliatoi 
predisponendo il numero massimo di 
lavoratori presenti 
contemporaneamente all’interno 

8. Nel caso in cui si verificassero casi 
sospetti di lavoratori positivi al 
coronavirus contatta il Direttore Lavori 
e il Committente per sospendere 
l’attività di cantiere fintanto non sia ac- 
certata o meno la positività degli 
operai. 
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PROGETTISTA // idem 
 

1. Può essere chiamato ad 
intervenire dal Direttore dei 
Lavori, in accordo con 
Committente e CSE, nel 
caso in cui sia necessario, 
per la prosecuzione delle 
attività in sicurezza, 
modificare aspetti progettuali 
adottando nuove soluzioni 
tecniche o tecnologiche. 

 

5 MISURE SPECIFICHE PER IL CANTIERE 

È costituito in cantiere un Comitato per l’applicazione e la verifica delle regole del protocollo di 

regolamentazione (di cui all’allegato 7 del DPCM 26 aprile 2020) con la partecipazione delle 

rappresentanze sindacali aziendali e del RLS.  

Laddove, per la particolare tipologia di cantiere e per il sistema delle relazioni sindacali, non si 

desse luogo alla costituzione di comitati per i singoli cantieri, verrà istituito, un Comitato Territoriale 

composto dagli Organismi Paritetici per la salute e la sicurezza, laddove costituiti, con il 

coinvolgimento degli RLST e dei rappresentanti delle parti sociali. 

5.1 MOBILITÀ DEL PERSONALE 

Premesso che le attività lavorative e produttive, così come i trasporti delle merci ed i trasporti 

pubblici, non sono state interessate da alcun blocco, occorre rispettare alcune misure prescrittive. 

Infatti l’art. 1 del DPMC 8 marzo (cui rinvia l’art. 1, c. I, DPCM 9 marzo) prevede tra le 18 

misure restrittive che gli spostamenti delle persone sono consentiti nei seguenti casi: 

• per comprovate esigenze lavorative, 

• per situazioni di necessità, 

• per motivi di salute. 

  

Molti lavoratori “fuori sede” hanno infatti il proprio comune di residenza lontano dai luoghi in cui 

sono chiamati ad operare, instaurando un meccanismo di ingressi in una determinata Regione il 

lunedì mattina e un contro esodo il venerdì pomeriggio. 

A tal fine alcune Regioni si sono già dotate di propri modelli di Dichiarazione dove viene 

indicata la Regione, la Provincia ed il Comune di Provenienza ed il motivo dello spostamento sul 

territorio nazionale, in questo caso, per comprovate esigenze lavorative. 

 

Esempio: 

Ad esempio, nel caso della Regione Lazio, il lavoratore deve dichiarare 

quanto segue: 
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• di non essere a conoscenza di essere entrato in contatto con nessun caso 

confermato di COVID-19 durante il soggiorno nel luogo sopra indicato (luogo di 

provenienza) e comunque negli ultimi 14 giorni; 

• di non avere febbre né altri sintomi (Tosse, mal di gola, bruciore agli occhi, 

dolori diffusi, affanno, astenia); 

• che nessuno altro della famiglia presenta sintomatologia; 

 

• di non essere andato per qualsiasi motivo in ospedali o case di cura 

durante il soggiorno nel luogo sopra indicato; 

• di impegnarsi nei prossimi giorni a controllare e registrare la temperatura 

corporea due volte al giorno (mattina e sera) 

• di impegnarsi a non frequentare luoghi chiusi ed affollati, evitando la 

partecipazione a riunioni; 

• di mantenere per quanto possibile una distanza superiore ad un metro con 

le altre persone e non prendere l’ascensore insieme ad altre persone; 

• in caso di permanenza prolungata in un stanza o un ambiente chiuso con 

altre persone di mantenere una distanza superiore a 2 metri, tenendo la finestra 

aperta, o indossando una mascherina chirurgica. 

 

Qualora, in alternativa, non fosse in condizioni di poter dichiarare quanto 

sopra riportato deve impegnarsi a 

• a non uscire dalla propria abitazione; 

• a prendere contatto con il proprio MMG/PLS e con l’operatore di Sanità 

Pubblica per attivare le procedure necessarie. 

 

Ciascuna Regione sta adottando modelli di Dichiarazione simili a quella sopra citata o 

prendendo precauzioni similari.  

Si rimanda all’Allegato 2 per la raccolta dei link utili a scaricare le ordinanze regionali e dei 

relativi format da compilare. 

 

Per tale motivo è necessario che ciascun lavoratore residente fuori dai confini regionali del 

cantiere in cui opera, compili la Dichiarazione in quanto “persona proveniente da altra Regione”.  

 

A titolo esemplificativo si riporta in Allegato 3 un modello di dichiarazione. 

Ogni operaio dunque dovrà consegnare al suo ingresso in cantiere tale dichiarazione 

firmata. 

 

Si suggerisce di allestire all’interno dell’ufficio di cantiere apposito contenitore nel quale 

periodicamente, e comunque almeno fino al 3 maggio 2020, dovranno essere raccolte e 
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conservate, a cura del Datore di lavoro dell’impresa affidataria (o del Direttore Tecnico di cantiere) 

le suddette dichiarazioni.  

Sarà cura del CSE verificarne periodicamente la raccolta e la conservazione. 

5.2 MISURE DI SICUREZZA PER PREVENIRE IL CONTAGIO IN CANTIERE 

Il personale, prima dell’accesso al cantiere dovrà essere sottoposto al controllo della 

temperatura corporea. Se tale temperatura risulterà superiore ai 37,5°, non sarà consentito 

l’accesso al cantiere. Le persone in tale condizione - nel rispetto delle indicazioni riportate in nota 1 

- saranno momentaneamente isolate e fornite di mascherine, non dovranno recarsi al Pronto 

Soccorso e/o nelle infermerie di sede, ma dovranno contattare nel più breve tempo possibile il 

proprio medico curante e seguire le sue indicazioni o, comunque, l’autorità sanitaria;  

 

Nota 1 La rilevazione in tempo reale della temperatura corporea costituisce un trattamento di 

dati personali e, pertanto, deve avvenire ai sensi della disciplina privacy vigente.  

Si rimanda a quanto previsto nell’allegato 7 al DPCM 26 aprile 2020 per le misure da attuare in 

tal senso (privacy). 

 

5.2.1 SINGOLE LAVORAZIONI E PROTEZIONE INDIVIDUALE 

L’adozione delle misure di igiene e dei dispositivi di protezione individuale indicati nel presente 

Protocollo è fondamentale e, vista l’attuale situazione di emergenza, è evidentemente legata alla 

disponibilità in commercio. Per questi motivi: 

 le mascherine dovranno essere utilizzate in conformità a quanto previsto dalle 

indicazioni dell'articolo 16 del decreto 17 marzo 2020, n.18 e dell’Organizzazione 

mondiale della sanità 

 b) data la situazione di emergenza, in caso di difficoltà di approvvigionamento e alla 

sola finalità di evitare la diffusione del virus, potranno essere utilizzate mascherine la cui 

tipologia corrisponda alle indicazioni dall’autorità sanitaria e del citato articolo 

 c) è favorita la preparazione da parte dell’azienda del liquido detergente secondo le 

indicazioni dell’OMS:  

(https://www.who.int/gpsc/5may/Guide_to_Local_Production.pdf). 

 Durante l’esecuzione delle lavorazioni, è assolutamente necessario rispettare la 

distanza minima tra le persone, prevista all’art. 2 del DPCM 8 marzo 2020 e confermata 

dai DPCM 9 e 11 marzo 2020,di almeno 1 metro. 

 

Qualora il lavoro imponga di lavorare a distanza interpersonale minore di un metro e non siano 

possibili altre soluzioni organizzative, è comunque necessario per tutti i lavoratori l’uso di 
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mascherine conformi quanto meno alle disposizioni dell'articolo 16 del decreto 17 marzo 2020, 

n.18 e delle autorità scientifiche e sanitarie e altri dispositivi di protezione (guanti, occhiali, tute, 

ecc.). Pertanto nel caso in cui per casi “limitati e strettamente necessari” per le attività da eseguirsi 

in cantiere, sia inevitabile la distanza ravvicinata tra due operatori, gli operatori dovranno indossare 

guanti e mascherina del tipo idoneo. Senza tali misure di sicurezza è vietata la lavorazione, 

secondo il disposto dei DPCM. 

 

Senza tali misure di sicurezza deve essere vietata la lavorazione. 

5.2.2 SANIFICAZIONI 

• Ogni ditta presente in cantiere dovrà garantire per i suoi operai, sub appaltatori e lavoratori 

autonomi la sanificazione degli ambienti ufficio/spogliatoio/mensa-ristoro e wc (come indicato in 

Allegato 1 del DPCM 8/3/2020): le superfici dovranno essere pulite, almeno quotidianamente, con 

disinfettante a base di cloro o alcool. È ritenuto efficace un primo passaggio con detergente neutro 

ed un secondo passaggio con ipoclorito di sodio 0,1% o con etanolo al 70%. 

• Ogni ditta presente in cantiere deve garantire per i suoi operai, sub appaltatori e lavoratori 

autonomi la disponibilità di soluzioni idroalcoliche per il lavaggio delle mani. 

• I lavoratori sono obbligati a lavarsi le mani con tale soluzione all’ingresso in cantiere, prima 

e dopo le pause pranzo e all’ingresso e all’uscita dai servizi igienici. 

 

Si raccomanda, durante le operazioni di pulizia con prodotti chimici, di assicurare la adeguata 

ventilazione degli ambienti. 

Tutte le operazioni di pulizia devono essere condotte da personale addestrato. La pulizia deve 

riguardare con particolare attenzione tutte le superfici toccate di frequente, quali maniglie, superfici 

di muri, porte e finestre, superfici dei servizi igienici e sanitari. 

I mezzi di cantiere (quali ad esempio escavatori, piattaforme elevatrici, pale, montacarichi, 

ecc.), se utilizzati in modo promiscuo, devono essere igienizzati, in modo particolare per le parti 

riguardanti volante, maniglie, quadri di comando, ecc.  

Per gli attrezzi manuali si provvedere alla igienizzazione in caso se ne preveda un uso 

promiscuo. 

Nel caso di presenza di una persona con COVID-19 all’interno dei locali aziendali, si procede 

alla pulizia e sanificazione dei suddetti secondo le disposizioni della circolare n. 5443 del 22 

febbraio 2020 del Ministero della Salute nonché alla loro ventilazione. 

Va garantita la pulizia a fine turno e la sanificazione periodica di tastiere, schermi touch, mouse 

con adeguati detergenti, sia negli uffici, sia nei reparti produttivi. 

Tutte le operazioni di pulizia e sanificazione dovranno essere annotate in apposito registro da 

esibire al CSE ed agli enti competenti in materia (Asl,…) in caso di controlli. 
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5.2.3 IGIENE PERSONALE 

È obbligatorio che le persone presenti in cantiere adottino tutte le precauzioni igieniche, in 

particolare per le mani e inoltre: 

• evitare il contatto ravvicinato con persone che soffrono di infezioni respiratorie acute; 

• evitare abbracci e strette di mano;  

• igiene respiratoria (starnutire e/o tossire in un fazzoletto evitando il contatto delle mani con 

le secrezioni respiratorie); 

• evitare l'uso promiscuo di bottiglie e bicchieri; 

• non toccarsi occhi, naso e bocca con le mani; 

• coprirsi bocca e naso se si starnutisce o tossisce; 

Le imprese mettono a disposizione idonei mezzi detergenti per le mani. E’ raccomandata la 

frequente pulizia delle mani con acqua e sapone. 

I lavoratori sono obbligati a lavarsi le mani con tale soluzione all’ingresso in cantiere, prima e 

dopo le pause pranzo e all’ingresso e all’uscita dai servizi igienici. 

5.2.4 MEZZI DI CANTIERE E ATTREZZI 

• I mezzi di cantiere (quali ad es. escavatori, piattaforme elevatrici, pale), se utilizzati da più 

persone, dovranno essere igienizzati (per la porzione riguardante quadro di comando, volante, 

maniglie..etc), ogni volta prima e dopo il loro utilizzo con apposita soluzione idroalcolica. 

• Gli attrezzi manuali dovranno essere dati in dotazione ad un solo operaio ed utilizzati con i 

guanti. Si suggerisce di provvedere alla loro igienizzazione, almeno quotidiana, con soluzione 

idroalcolica. In particolare è obbligatorio provvedere alla igienizzazione in caso si preveda un uso 

promiscuo da parte delle maestranze. 

• L’impiego di ascensori e montacarichi (ove presenti) è consentito esclusivamente ad un 

operatore per volta, o, in alternativa, con l’impiego di mascherine di tipo  idoneo. I comandi, le 

pulsantiere dovranno essere igienizzate con apposita soluzione idroalcolica prima e dopo l’uso. 

 

I mezzi di cantiere (quali ad esempio escavatori, piattaforme elevatrici, pale, montacarichi, 

ecc.), se utilizzati in modo promiscuo, devono essere igienizzati, in modo particolare per le parti 

riguardanti volante, maniglie, quadri di comando, ecc.  

Per gli attrezzi manuali si provvedere alla igienizzazione in caso se ne preveda un uso 

promiscuo. 
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5.2.5 PAUSE E TURNAZIONI 

• Per i momenti relativi alla pausa pranzo, se non può essere garantita la distanza di minimo 

1 metro tra i lavoratori, andrà effettuata una turnazione degli stessi per evitarne l’aggregazione, 

sfalsando se necessario la suddetta pausa di 30 minuti l’una dall’altra. 

• Turnazioni e numero di operai per ogni turno andranno stimati in base agli spazi presenti in 

cantiere. L’importante è che durante la pausa pranzo venga rispettata la distanza minima di un 

metro ogni lavoratore, e gli stessi non dovranno essere seduti l’uno di fronte all’altro. 

• Andrà di volta in volta valutata la possibilità di adibire altri spazi per la zona ristoro oltre a 

quelli già consentiti ed evidenziati nel Layout di Cantiere. 

• Negli spogliatoi, se non può essere garantita la distanza di minimo 1 metro tra i lavoratori, 

andrà effettuata una turnazione degli stessi per evitarne l’aggregazione ed il rispetto della distanza 

minima. 

5.2.6 FORNITORI ESTERNI E CONSEGNA MERCI 

Per l’accesso di fornitori esterni sono state individuate procedure di ingresso, transito e uscita, 

mediante modalità, percorsi e tempistiche predefinite, al fine di ridurre le occasioni di contatto con i 

lavoratori in forza nel cantiere. 

Se possibile, gli autisti dei mezzi di trasporto devono rimanere a bordo dei propri mezzi: non è 

consentito l’accesso agli uffici, servizi e altri baraccamenti e locali eventualmente presenti in 

cantiere per nessun motivo. Per le necessarie attività di approntamento delle attività di carico e 

scarico, il trasportatore dovrà attenersi alla rigorosa distanza di un metro. 

Anche lo scambio della documentazione delle merci consegnate in cantiere (bolle, fatture…) 

deve avvenire tramite l’utilizzo di guanti monouso (qualora non disponibili, lavare le mani con 

soluzione idroalcolica) e privilegiando modalità digitali (posta elettronica,…). 

Per fornitori/trasportatori e/o altro personale esterno sono stati individuati/installati servizi 

igienici dedicati, è fatto divieto di utilizzo di quelli dei lavoratori ed è garantita una adeguata pulizia 

giornaliera. 

Va ridotto, per quanto possibile, l’accesso ai visitatori; qualora fosse necessario l’ingresso di 

visitatori esterni, gli stessi dovranno sottostare a tutte le regole di cantiere, ivi comprese quelle per 

l’accesso ai locali di cui al precedente punto. 

 

• L’attività della consegna di merci e materiali in cantiere avverrà posizionando gli stessi 

nell’apposita area di scarico prevista nel Layout di Cantiere. Tali operazioni dovranno avvenire 

sempre garantendo la distanza di almeno 1 mt tra le persone, nel caso in cui ciò non sia possibile 

è necessario dotarsi di mascherine di tipo idoneo. Lo scambio della documentazione delle merci 
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consegnate in cantiere (bolle, fatture..) dovrà avvenire tramite l’utilizzo di guanti monouso (qualora 

non disponibili, lavare le mani con soluzione idroalcolica). 

5.2.7 CARTELLONISTICA SEGNALETICA E PRONTO SOCCORSO 

Andranno stampate ed affisse sulle bacheche delle baracche di cantiere le disposizioni 

dell’allegato 1 del DPCM 8 marzo 2020, e riportate in Allegato 4 del presente documento. 

In cantiere dovranno essere conservate a scopo precauzionale, nella cassetta di pronto 

soccorso o nelle immediate vicinanze, una o più mascherine, in base al numero dei lavoratori 

presenti, secondo gli standard delle Norme: 

- UNI EN 149:2009 per le maschere filtranti FFP2 e FFP3  

- UNI EN 14683:2019 quanto riguarda le “mascherine chirurgiche” 

In caso di necessità di intervento da parte di addetto al pronto soccorso per infortunio o malore, 

l’addetto dovrà, in via precauzionale, indossare la mascherina con filtro FFP2-3 previa adeguata 

formazione circa il suo utilizzo ed in riferimento alle generali e specifiche misure di contenimento 

della diffusione del virus COVID-19. 

5.3 MISURE DI SICUREZZA PER PREVENIRE IL CONTAGIO DURANTE LO SPOSTAMENTO CON I 

MEZZI AZIENDALI 

• Si raccomanda la disponibilità per gli autisti e per il personale che utilizza mezzi aziendali di 

soluzioni idroalcoliche per consentire la pulizia costante (almeno quando si scende e si sale sul 

mezzo) delle parti in contatto con le mani (volante, cambio, ecc.). 

• Durante il viaggio si raccomanda il continuo ricambio di aria all’interno dell’abitacolo. 

• In caso di presenza di altre persone, oltre l’autista, non potendosi rispettare la distanza 

minima di 1 metro tra le persone, si raccomanda l’utilizzo da parte di tutti i viaggiatori di 

mascherina di tipo idoneo. 

5.4 GESTIONE AREE DI LAVORO E SPAZI COMUNI 

 Durante l’esecuzione delle lavorazioni, è assolutamente necessario rispettare la distanza 

minima tra le persone di almeno 1 metro. 

 L’impiego di ascensori di cantiere è consentito esclusivamente ad un operatore per volta, o, 

dove ciò non sia possibile con l’impiego di idonee mascherine.  

 I turni di lavoro ed il numero di operai per ogni turno devono essere dimensionati in base agli 

spazi presenti in cantiere.  

 L’accesso agli spazi comuni, uffici, comprese le mense gli spogliatoi e altri baraccamenti e 

locali eventualmente presenti in cantiere è contingentato, con la previsione di una ventilazione 



23 
 

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 persone che li occupano.  

 Se necessario, al fine di evitare assembramenti in ciascun cantiere sarà valutata la possibilità 

di adibire più spazi per la zona pausa ristoro. 

 Si favoriscono orari di ingresso/uscita scaglionati in modo da evitare il più possibile contatti 

nelle zone comuni (ingressi, spogliatoi, locale ristoro). 

 Sono previste porta di entrata e una porta di uscita da questi locali ed è garantita la presenza 

di detergenti segnalati da apposite indicazioni.  

 Negli spogliatoi, se non può essere garantita la distanza di minimo 1 metro tra i lavoratori, 

andrà effettuata una turnazione degli stessi per evitarne l’assembramento. 

 Sono organizzati degli spazi e sono sanificati gli spogliatoi per lasciare nella disponibilità dei 

lavoratori luoghi per il deposito degli indumenti da lavoro e garantire loro idonee condizioni 

igieniche sanitarie. 

 È garantita la sanificazione periodica e la pulizia giornaliera, con appositi detergenti dei locali 

utilizzati dai lavoratori. 

5.5 ORGANIZZAZIONE GENERALE 

In riferimento al DPCM 11 marzo 2020, punto 7, limitatamente al periodo della emergenza 

dovuta al COVID-19, l’impresa potrà richiedere per lo specifico cantiere, avendo a riferimento 

quanto previsto dai CCNL e favorendo così le intese con le rappresentanze sindacali aziendali, la 

sospensione, anche parziale, dei lavori al fine di poter:  

• procedere ad una rimodulazione dei livelli produttivi di cantiere 

• assicurare un piano di turnazione dei lavoratori dedicati alla produzione con l’obiettivo di 

diminuire al massimo i contatti e di creare gruppi autonomi, distinti e riconoscibili 

• utilizzare lo smart working per tutte quelle attività d’ufficio di cantiere che possono essere 

svolte presso il domicilio o a distanza nel caso vengano utilizzati ammortizzatori sociali, anche in 

deroga, valutare sempre la possibilità di assicurare che gli stessi riguardino l’intera compagine 

aziendale, se del caso anche con opportune rotazioni. 

In linea con quanto espresso dal DPCM 11/03/2020 per le attività produttive, i Committenti 

valutino con quali attività possano sospendersi e/o procrastinarsi. 

Per le attività che non è possibile sospendere e/o procrastinare, le imprese e i lavoratori 

devono rispettare le misure igienico-sanitarie disposte nel presente piano. 

Al fine di ridurre al minimo affollamento di operai e mezzi nel cantiere, si provvede, come prima 

misura di sicurezza, all'aggiornamento del cronoprogramma delle fasi di lavoro, in accordo con il 

Coordinatore della Sicurezza ed in riferimento all’aggiornamento dei DVR aziendali della/delle 

ditta/e affidataria/e. 
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Con riferimento al coordinamento delle interferenze nelle varie fasi di lavoro previste dal 

cronoprogramma esecutivo dell’Appaltatore, che prevedano l’intervento di subappaltatori, 

subfornitori e conseguente utilizzo di attrezzature ed apprestamenti comuni, saranno da 

esplicitare a cura dello stesso nell’ambito dei POS, le procedure complementari e di 

dettaglio che l’Affidataria riterrà opportune per il recepimento dei protocolli di sicurezza di 

cui al presente documento.  

L’accettazione di tali procedure da parte di tutte le ditte esecutrici, dovrà emergere da 

apposito verbale controfirmato dalle stesse, relativo alla avvenuta effettuazione delle 

procedure di formazione ed informazione preliminari all’avvio delle lavorazioni. 

5.6 GESTIONE ENTRATA E USCITA DEI LAVORATORI 

Si favoriscono orari di ingresso/uscita scaglionati in modo da evitare il più possibile contatti 

nelle zone comuni (ingressi, spogliatoi, sala mensa). 

Sono previste porta di entrata e una porta di uscita dal cantiere e dagli altri locali ed è garantita 

la presenza di detergenti segnalati da apposite indicazioni. 

5.7 SPOSTAMENTI INTERNI, RIUNIONI, EVENTI INTERNI AL CANTIERE E 

FORMAZIONE 

Gli spostamenti all’interno del sito di cantiere devono essere limitati al minimo indispensabile e 

nel rispetto delle indicazioni ricevute dalla propria impresa. 

Non sono consentite le riunioni in presenza. Laddove le stesse fossero connotate dal carattere 

della necessità e urgenza, nell’impossibilità di collegamento a distanza, dovrà essere ridotta al 

minimo la partecipazione necessaria e, comunque, dovranno essere garantiti il distanziamento 

interpersonale e un’adeguata pulizia/areazione dei locali. 

5.8 GESTIONE DI UNA PERSONA SINTOMATICA IN CANTIERE 

Nel caso in cui una persona presente in cantiere sviluppi febbre e sintomi di infezione 

respiratoria quali la tosse, lo deve dichiarare immediatamente all’ufficio del personale dell’impresa, 

si dovrà procedere al suo isolamento in base alle disposizioni dell’autorità sanitaria e a quello degli 

altri presenti dai locali, l’impresa procede immediatamente ad avvertire le autorità sanitarie 

competenti e i numeri di emergenza per il COVID-19 forniti dalla Regione o dal Ministero della 

Salute. 

L’impresa collabora con le Autorità sanitarie per la definizione degli eventuali “contatti stretti” di 

una persona presente in azienda che sia stata riscontrata positiva al tampone COVID-19. Ciò al 

fine di permettere alle autorità di applicare le necessarie e opportune misure di quarantena. Nel 

periodo dell’indagine, l’impresa potrà chiedere agli eventuali possibili contatti stretti di lasciare 

cautelativamente il cantiere, secondo le indicazioni dell’Autorità sanitaria. 
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5.9 SORVEGLIANZA SANITARIA/MEDICO COMPETENTE/RLS 

La sorveglianza sanitaria deve proseguire rispettando le misure igieniche contenute nelle 

indicazioni del Ministero della Salute (cd. decalogo). 

Vanno privilegiate, in questo periodo, le visite preventive, le visite a richiesta e le visite da 

rientro da malattia. 

La sorveglianza sanitaria periodica non va interrotta, perché rappresenta una ulteriore misura 

di prevenzione di carattere generale: sia perché può intercettare possibili casi e sintomi sospetti 

del contagio, sia per l’informazione e la formazione che il medico competente può 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. 

Il medico competente segnala all’impresa situazioni di particolare fragilità e patologie attuali o 

pregresse dei dipendenti e l’azienda provvede alla loro tutela nel rispetto della privacy il medico 

competente applicherà le indicazioni delle Autorità Sanitarie. 

5.10 VALUTAZIONE DEI COSTI PER LA SICUREZZA AGGIUNTIVI 

I costi emergenti dall’applicazione delle misure di sicurezza anticontagio riportate all’interno del 

presente documento, nonché derivanti dalla adozione di misure e procedure di dettaglio elaborate 

e/o proposte dall’Appaltatore, potranno essere oggetto di valutazione con riferimento a listini 

ufficiali ovvero mediante concordamento nuovi prezzi con l’Appaltatore secondo le modalità 

previste dalla normativa vigente.  
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ALLEGATO 1: FACSIMILE AUTO-DICHIARAZIONE PER LO SPOSTAMENTO 

Verifica se è disponibile un nuovo modello: https://www.interno.gov.it/it/speciali/coronavirus 
peciali/coronavirus 
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ABRUZZO 

 
https://www.regione.abruzzo.it/content/emergenza-coronavirus-il-testo-
dellordinanza- n3-firmata-dal-presidente-marsilio 
 
https://www.regione.abruzzo.it/censimento-monitoraggio-arrivi-zona-rossa 

 
BASILICATA 

 
https://www.regione.basilicata.it/giunta/site/Giunta/detail.jsp?otype=1101&id=30637
55 

 
CALABRIA 

 
https://www.regione.calabria.it/website/portaltemplates/view/view.cfm?17000 

 
CAMPANIA 

 
http://regione.campania.it/regione/it/news/primo-piano/coronavirus-
ordinanza-del- presidente-vincenzo-de-luca 

 
EMILIA 
ROMAGNA 

 
https://www.regione.emilia-romagna.it/coronavirus 

 
FRIULI 
VENEZIA 
GIULIA 

 
http://www.regione.fvg.it/rafvg/cms/RAFVG/ 

 
LAZIO 

 
http://www.regione.lazio.it/binary/rl_main/tbl_news/Ordinanza_Z00005_09_03_2
020.p df 
https://www.ordinemedicilatina.it/wp-content/uploads/2020/03/2020-1638.pdf 

 
LIGURIA 

 
https://www.regione.liguria.it/homepage/salute-e-
sociale/homepage- coronavirus/coronavirus-ordinanze.html 

 
LOMBARDIA 

 
https://www.regione.lombardia.it/wps/portal/istituzionale/HP/DettaglioRedazional
e/serv izi-e-informazioni/cittadini/salute-e-prevenzione/Prevenzione-e-
benessere/red- coronavirusnuoviaggiornamenti 

 
MARCHE 

 
http://www.regione.marche.it/Portals/0/Salute/Coronavirus/Regione%20Marche_
Ordin anza%20n_6%20del%2010%20%20marzo%202020_COVID-19.pdf 

ALLEGATO 2: ELENCO LINK ORDINANZE REGIONI ITALIANE 
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MOLISE 

 
http://www3.regione.molise.it/flex/cm/pages/ServeBLOB.php/L/IT/IDPagina/1708
3 

 
PIEMONTE 

 
https://www.regione.piemonte.it/web/temi/sanita/coronavirus-piemonte-
ordinanze- circolari-disposizioni-attuative 

 
PUGLIA 

 
http://www.regione.puglia.it/web/guest/coronavirus/documenti 

 
SARDEGNA 

 
https://www.regione.sardegna.it/j/v/2568?s=405241&v=2&c=392&t=1 

 
SICILIA 

 
http://pti.regione.sicilia.it/portal/page/portal/PIR_PORTALE/PIR_Servizi/PIR_
News?st epNews=det_news&idNews=200429115 

 
TRENTINO 
ALTO ADIGE 
 
PROVINCIA 
BOLZANO 

 
http://www.provincia.bz.it/sicurezza-protezione-
civile/protezione- 
civile/coronavirus.asp?somefaq_page=8#accept-
cookies 

 
TRENTINO 
ALTO ADIGE 
 
PROVINCIA DI 
TRENTO 

 
https://www.ufficiostampa.provincia.tn.it/Rubrica-Coronavirus/Ordinanze-
documenti-e- comunicazioni/Ordinanze-Decreti-e-Linee-guida 

 
TOSCANA 

 
http://www301.regione.toscana.it/bancadati/atti/Contenuto.xml?id=5246276&no
meFile 
=Ordinanza_del_Presidente_n.9_del_09-03-2020 

 
UMBRIA 

 
http://www.regione.umbria.it/coronavirus 

 
VALLE 
D’AOSTA 

 
https://www.regione.vda.it/pressevda/Eventi/coronavirus_i.aspx 

 
VENETO 

 
https://www.regione.veneto.it/article-detail?articleId=4275256 
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DICHIARAZIONE CIRCA LA PROVENIENZA DA REGIONI DIVERSE DALLA  
  
 

AI SENSI DEL DPCM DELL’8 MARZO 2020 
 
 
Io sottoscritto 

Residente in                                                        

Indirizzo   
 

Domiciliato in (se diverso dall’indirizzo di residenza)  

 
 
 

Essendo a conoscenza delle misure di contenimento del contagio di cui all’art. 1, comma 1, 
del Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri del 9 marzo 2020 concernenti lo 
spostamento delle persone fisiche all’interno di tutto il territorio nazionale, nonché delle 
sanzioni previste dall’art. 4, comma 1, del Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri 
dell’ 8 marzo 2020 
 
Comunico di aver fatto ingresso nella Regione proveniente da: 
 
Regione  

Provincia di   

e precisamente da    

 

in data , avendo viaggiato in 
 

 Treno 

 Aereo 

 Mezzo proprio 

 Altro   

 da solo 

insieme ai seguenti componenti del nucleo familiare: 
 

 
 

 
motivo dell’ingresso in Regione : 

 comprovate esigenze lavorative; 

 situazioni di necessità; 

 motivi di salute 

 obblighi connessi all’adempimento di un dovere 

ALLEGATO 3: FACSIMILE AUTO-DICHIARAZIONE PROVENIENZA DA REGIONI DIVERSE 
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o non sono a conoscenza di essere entrato in contatto con nessun caso confermato di COVID-
19 durante il mio soggiorno nel luogo sopra indicato e comunque negli ultimi 14 giorni; 
o che non ho febbre né altri sintomi (Tosse, mal di gola, bruciore agli occhi, dolori diffusi, 
affanno, astenia); 
o che nessuno altro della famiglia presenta sintomatologia; 
o di non essere andato per qualsiasi motivo in ospedali o case di cura durante il mio soggiorno 
nel luogo sopra indicato; 
o mi impegno nei prossimi giorni a controllare e registrare la temperatura corporea due volte al 
giorno (mattina e sera); 
o a non frequentare luoghi chiusi ed affollati, evitare la partecipazione a riunioni; 
o a mantenere per quanto possibile una distanza superiore ad un metro con le altre persone; 
o a non prendere l’ascensore insieme ad altre persone; 
o in caso di permanenza prolungata in un stanza o un ambiente chiuso con altre persone 
mantenere una distanza superiore a 2 metri, tenere la finestra aperta, o indossare una mascherina 
chirurgica 
 
oppure 
 
Non sono in grado di dichiarare quanto sopra e pertanto mi impegno a: 
o non uscire dalla propria abitazione; 
o prendere contatto con il proprio MMG/PLS e con l’operatore di Sanità Pubblica per attivare 
le procedure necessarie. 
 
Dichiaro di avere letto e compreso il testo in epigrafe. 
 
In caso di comparsa di sintomi, la persona deve osservare le seguenti disposizioni: 
a. avvertire immediatamente il MMG/PLS e l’operatore di Sanità Pubblica che attiva presso il 
domicilio la procedura di esecuzione del test; 
b. indossare la mascherina chirurgica (da fornire all’avvio del protocollo) e allontanarsi dagli altri 
conviventi; 
c. rimanere nella sua stanza con la porta chiusa garantendo un’adeguata ventilazione naturale, 
in attesa dell’eventuale trasferimento in ospedale. 
 
 

Firma 
 

  , li    
 

 
 
Si allega copia o foto leggibile di un documento di identità 
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Norme igienico-sanitarie indicate in Allegato 1 del DPCM 8/03/2020 

 Lavarsi spesso le mani. 

 Evitare il contatto ravvicinato con persone che soffrono di infezioni respiratorie 

acute. 

 Evitare abbracci e strette di mano. 

 Mantenimento, nei contatti sociali, di una distanza interpersonale di almeno un 

metro. 

 Igiene respiratoria (starnutire e/o tossire in un fazzoletto evitando il 

contatto delle mani con le secrezioni respiratorie). 

 Evitare l'uso promiscuo di bottiglie e bicchieri. 

 Non toccarsi occhi, naso e bocca con le mani. 

 Coprirsi bocca e naso se si starnutisce o tossisce. 

 Non prendere farmaci antivirali e antibiotici, a meno che siano prescritti dal 

medico. 

 Pulire le superfici con disinfettanti a base di cloro o alcol. 

 Usare la mascherina solo se si sospetta di essere malati o se si presta 

assistenza a persone malate. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ALLEGATO 4: ELENCO MISURE IGIENICO-SANITARIE DI CUI ALL’ALLEGATO 1 DEL DPCM 

08/03/2020 



34 
 

 
 
 

Numero di pubblica utilità 

1500 del Ministero della Salute 

Numero unico di emergenza 

Contattare il 112 oppure il 118 soltanto se strettamente necessario. 

ASL n. 4 Teramo: 800 090 147 

Basilicata: 800 99 66 88 

Calabria: 800 76 76 76 

Campania: 800 90 96 99 

Emilia-Romagna: 800 033 033 

Friuli Venezia Giulia: 800 500 300 

Lazio: 800 11 88 00 

Liguria - Nella Regione Liguria è attivo il numero di emergenza coronavirus 112 

Lombardia: 800 89 45 45 

Marche: 800 93 66 77 

Molise: 0874 313000 e 0874 409000 

Piemonte: 

800 19 20 20 attivo 24 ore su 24 

800 333 444 attivo dal lunedì al venerdì, dalle ore 8 alle 20 

Puglia: 800 713 931 

Sardegna: 800 311 377 

Sicilia: 800 45 87 87 

Toscana: 800 55 60 60 
 

Trentino Alto Adige 

Provincia autonoma di Trento: 800 867 388 

Provincia autonoma di Bolzano: 800 751 751 

Umbria: 800 63 63 63 

Val d’Aosta: 800 122 121 

Veneto: 800 462 340 

ALLEGATO 5: NUMERI VERDI REGIONALI E NUMERI DI PUBBLICA UTILITÀ 
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L'Organizzazione Mondiale della Sanità ha fornito le sue precise indicazioni in un 
documento-guida per mettere a punto un disinfettante molto simile a quelli largamente 
diffusi in commercio. L'ingrediente base è l'alcol etilico, efficacissimo per disinfettare le 
mani purché mescolato con acqua e in una concentrazione di alcol tra il 60% e l'80% 
circa. 
 
La brochure in inglese con tutte le informazioni necessarie per la realizzazione del 
disinfettanti per mani è scaricabile al seguente link:  
https://www.who.int/gpsc/information_centre/handrub-formulations/en/ 
 

Gli ingredienti per 1 litro di soluzione:  

 833 ml di alcol etilico al 96%  

 42 ml di acqua ossigenata al 3%  

 15 ml di glicerina (glicerolo) al 98% 

Acqua distillata oppure acqua bollita per 1 minuto e fatta raffreddare(quanto basta per 

arrivare a 1 litro). 

Procedimento: 
 
Il contenitore può essere di plastica o vetro, mentre la soluzione può essere 
mescolata con attrezzi di plastica, metallo. 
 
Si versano 833 ml di alcol nel recipiente, poi si mescolano 42 ml di acqua 
ossigenata. Alla miscela si aggiungono 15 ml di glicerolo per rendere tutto il composto 
più viscoso e, infine, l’acqua previamente bollita (oppure l'acqua distillata). 
 
La soluzione ottenuta può essere conservata in una o più bottigliette. 
 
La soluzione va fatta riposare 72 ore per permettere all’acqua ossigenata di 
eliminare eventuali spore presenti nel contenitore. 
 
Essendo l’alcool una sostanza molto volatile i contenitori devono garantire la buona 
tenuta per evitarne la fuoriuscita altrimenti si abbasserebbe la percentuale utile di alcool 
e la soluzione perderebbe di efficacia. 
 
In alternativa si indica la preparazione della soluzione con le misure espresse in grammi 
(nel caso di impego di una bilancia invece del cilindro graduato). 
 
 
Gli ingredienti per 200 ml di soluzione:  

ALLEGATO 6: INDICAZIONI PER LA PREPARAZIONE DI SOLUZIONE ALCOLICA SECONDO LE 

INDICAZIONI OMS 
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135 g alcool etilico 96% 

8g acqua ossigenata a 10 volumi (quella che si usa di solito, al 3%)  

4 g glicerina 

22 g acqua distillata sterilizzata oppure acqua bollita per 1 minuto e fatta raffreddare. 
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ALLEGATO 7: CARATTERISTICHE MASCHERE PROTETTIVE 
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FFP1: Le maschere respiratorie della classe di protezione FFP1 sono adatte per ambienti di 

lavoro nei quali NON si prevedono polveri e aerosol tossici o fibrogeni. Queste filtrano almeno 

l'80% delle particelle che si trovano nell'aria fino a dimensioni di 0,6 μm e possono essere 

utilizzate quando il valore limite di esposizione occupazionale non viene superato di oltre 4 volte. 

Nel settore edile o nell'industria alimentare, le maschere respiratorie della classe FFP1 sono 

quasi sempre sufficienti. Proteggono da polveri atossiche e non fibrogene. La perdita totale può 

essere al massimo del 25% 

  

FFP2: Le maschere respiratorie della classe di protezione FFP2 sono adatte per ambienti di 

lavoro nei quali l'aria respirabile contiene sostanze dannose per la salute e in grado di causare 

alterazioni genetiche. Queste devono filtrare almeno il 94% delle particelle che si trovano 

nell'aria fino a dimensioni di 0,6 μm e possono essere utilizzate quando il valore limite di 

esposizione occupazionale raggiunge al massimo una concentrazione 10 volte superiore. Le 

maschere respiratorie della classe di protezione FFP2 vengono utilizzate quando i lavoratori 

vengono a contatto con aerosol, nebbie e fumi, che a lungo termine causano lo sviluppo di 

malattie respiratorie come il cancro ai polmoni e che aumentano in modo massiccio il rischio di 

patologie secondarie come una tubercolosi polmonare attiva.  

  

FFP3: Si tratta di mascherine antipolvere a filtrazione batterica utili per gli operatori sanitari 

(facciale filtrante FFP3 NR), sono monouso a tre lembi con valvola di esalazione coperta Norma 

di riferimento: EN 149:2001+A1:2009 e Certificazione secondo la EN14683:2005 in classe II R, 

per la protezione da fluidi e schizzi e superamento della prova di efficienza batterica (filtrazione 

batterica > 98%; resistenza respiratoria ≤ 5mm H2O/ cm2; resistenza agli schizzi > 120 mm/Hg).  

Le maschere respiratorie della classe di protezione FFP3 offrono la massima protezione 

possibile dall'inquinamento dell'aria respirabile. Con una perdita totale del 5% max. Filtrano 

almeno al 99% dalle particelle con dimensioni fino a 0,6 μm, sono inoltre in grado di filtrare 

particelle tossiche, cancerogene e radioattive. Queste maschere respiratorie possono essere 

utilizzate in ambienti di lavoro nei quali il valore limite di esposizione occupazionale viene 

superato fino a 30 volte il valore specifico del settore. 

  

Quindi, riassumendo: 

1. Le maschere FFP2 e FFP3 proteggono dai virus, le FFP1 no 
2. La normativa di riferimento è la EN149 CEE che ne disciplina l'efficacia filtrante 
3. Se il dispositivo è MONOUSO sarà contraddistinto dal marchio "NR" 
4. Se il dispositivo è RIUTILIZZABILE sarà contraddistinto dal marchio "R" 
5. La "durata" del prodotto non è standar, ed è indicata dal produttore 
6. La sigla FFP sta per "Filtering-face-pier" 
  
Ricordiamo a tutti che le mascherine filtranti, come da indicazioni delle Linee Guida 

Internazionali OMS, che le mascherine filtranti FFP2 e FFP3 DEVONO essere utilizzate solo ed 

esclusivamente da chi assiste pazienti fortemente sospetti, o meglio, affetti da CoVid-19. 
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Di seguito è riportata la segnaletica per l’applicazione del presente protocollo che può 

essere stampata e utilizzata secondo necessità. 

La segnaletica proposta è la seguente: 

 

 Dieci comportamenti da seguire 

 No assembramento  

 Evitare affollamenti in fila 

 Mantenere la distanza di 1 m 

 Uso Ascensore 

 Lavare le mani 

 Come lavare le mani 

 Igienizzare le mani 

 Coprire la bocca e il naso 

 No abbracci e strette di mani 

 Indossare i guanti 

 Indossare la mascherina 

 Postazione misurazione temperatura 

 Disinfettare le superfici 

 Soccorsi. 

 

ALLEGATO 8: SEGNALETICA 
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ALLEGATO 11: PROTOCOLLO DI SANIFICAZIONE AUTOMEZZI



ISTRUZIONI DI SANIFICAZIONE SPEDITIVA 

DI CABINE DI GUIDA DI AUTOMEZZI  AZIENDALI 

A FINI DI PREVENZIONE DEL CONTAGIO COVID-19 



Avvertenza 
Le informazioni riportate nel presente documento sono basate sulla normativa vigente alla data odierna e sulle più autorevoli 
interpretazioni ad esse correlate, elaborate al meglio delle conoscenze del tecnico redattore. Ciò nonostante, tali informazioni 
potrebbero non essere prive di errori e potrebbero in ogni momento non risultare complete, precise o aggiornate. 
Il tecnico redattore declina ogni responsabilità riguardo alla completezza e all'aggiornamento di dati e informazioni forniti nel 
presente documento. Il tecnico redattore non assume alcun obbligo né accetta alcuna responsabilità che possa derivare da 
imprecisioni, omissioni o impropria applicazione dei contenuti del presente documento.  

Copyright 
© Davide Levo 2020 ( ). Alcuni diritti riservati. Questa pubblicazione è 
disponibile entro i limiti stabiliti dalla licenza Creative Commons Attribuzione - Non commerciale - 
Non opere derivate 4.0 Internazionale. Per leggere una copia della licenza visita il sito web 
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/. 
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1. INTRODUZIONE

Le presenti istruzioni riguardano la sanificazione periodica e straordinaria degli abitacoli e delle cabine di 
guida degli automezzi impiegati per esigenze aziendali che NON siano assegnati in via permanente ad un 
unico conducente. La loro applicazione contribuisce ad adempiere alle vigenti prescrizioni di legge in 
materia di contenimento del contagio da coronavirus COVID-19 (SARS-CoV-2) sui luoghi di lavoro. 

Rientrano nel campo di applicazione delle presenti istruzioni, ad esempio: 

gli automezzi aziendali, leggeri e pesanti che, per esigenze di servizio, sono in uso condiviso a
lavoratori operanti su più turni;

le autovetture aziendali assegnate in uso occasionale a un dipendente e riconsegnate a fine
turno per la successiva assegnazione ad altro utente;

le autovetture aziendali che hanno ospitato a bordo passeggeri occasionali;

gli automezzi aziendali di qualsiasi tipo di ritorno da attività di rifornimento e/o manutenzione
eseguite da soggetti terzi.

Si ricorda  che tutte le operazioni descritte nelle presenti istruzioni devono essere eseguite da 
personale debitamente informato e formato nonché dotato dei dispositivi di protezione individuale 
previsti dal documento aziendale di valutazione dei rischi ex DLgs 81/2008 e/o prescritti dalle 
vigenti disposizioni anticontagio. I rifiuti prodotti durante le operazioni di sanificazione, inoltre, 
devono essere gestiti e smaltiti secondo le vigenti disposizioni di legge. 

2. DISPOSIZIONI DI LEGGE PRO-SANIFICAZIONE ANTICONTAGIO

Il Protocollo Condiviso 14 marzo 2020, punto 4, stabilisce, ai fini della prevenzione del contagio da 
coronavirus COVID-19 sui luoghi di lavoro, che: 
�  L�azienda assicura la pulizia giornaliera e la sanificazione periodica dei locali, degli ambienti, delle 
postazioni di lavoro e delle aree comuni e di svago. 

nel caso di presenza di una persona co COVID-19 all�interno dei locali aziendali, si procede alla pulizia e
sanificazione dei suddetti secondo le disposizioni della circolare n. 5443 del 22 febbraio 2020 del Ministero 
della Salute nonché alla loro ventilazione. 

Occorre garantire la pulizia a fine turno e la sanificazione periodica di tastiere, schermi touch, mouse
con adeguati detergenti, sia negli uffici, sia nei reparti produttivi. ...� 

le Linee Guida Condivise del settore logistica/trasporti del 18 marzo 2020 stabiliscono che: 
�La sanificazione e l�igienizzazione dei locali, dei mezzi di trasporto e dei mezzi di lavoro deve essere 
appropriata e frequente ...� 



3. DEFINIZIONE DI SANIFICAZIONE

L�attività di �sanificazione� è definita come il complesso dei procedimenti atti ad igienizzare (rendere sani) 
determinati ambienti e mezzi mediante attività successive di: 
1) pulizia e
2) disinfezione.

L�attività di �pulizia� è il complesso dei procedimenti atti a rimuovere polveri, materiale non desiderato o 
sporcizia da superfici, oggetti, ambienti confinati ed aree di pertinenza. E� quindi l�operazione che consente 
di eliminare lo sporco dalle superfici, in modo da renderle visibilmente pulite. 

L�attività di �disinfezione� è il complesso dei procedimenti atti a sanificare determinati ambienti confinati ed 
aree di pertinenza mediante la distruzione o inattivazione di agenti patogeni. 

Si precisa che la sola pulizia (detersione), anche se correttamente eseguita, non è sufficiente a garantire 
la totale eliminazione degli agenti patogeni, i quali aderiscono tenacemente alle superfici, anche quelle 
apparentemente più lisce. La fase di disinfezione è, quindi, sempre indispensabile per consentire l�efficace 
abbattimento della carica patogena negli ambienti e sulle attrezzature. 

4. PRODOTTI DI SANIFICAZIONE

Per la decontaminazione di ambienti contagiati o potenzialmente contagiati da coronavirus COVID-19, la 
Circolare del Ministero della Salute n. 5443 del 22 febbraio 2020 raccomanda l�uso di: 

ipoclorito di sodio 0,1% per le superfici che non ne vengono danneggiate1;
alcol (etanolo) almeno al 70% v/v.

Nel caso particolare della sanificazione e disinfezione delle cabine di guida degli automezzi, la Circolare 
dell�Istituto Superiore di Sanità AOO-ISS 12/03/2020 8293 prevede espressamente l�impiego di: 

disinfettanti in confezione spray, ad esempio alcol etilico almeno al 75% v/v.

1 Secondo le indicazioni fornite il 23/03/2020 dall�Istituto Superiore di Sanità, i materiali compatibili con i detergenti a base di cloro sono i 
seguenti: polivinilcloruro (PVC), polietilene (PE), polipropilene (PP), poliacetale, poliossimetilene (POM), Buna-Gomma di nitrile, poliestere 
bisfenolico, fibra di vetro, politetrafluoroetilene (teflon®), silicone (SI), Acrilonitrile Butadiene Stirene (ABS), policarbonato (PC), 
polisulfone, acciaio inossidabile (o inox), titanio, mentre acciaio basso-legato, poliuretano, ferro e metalli in genere non sono compatibili.  



5. FREQUENZA DI SANIFICAZIONE DEGLI AUTOMEZZI

La frequenza di sanificazione degli automezzi aziendali non è precisata della disposizioni di legge vigenti 
alla data odierna, che si limitano a richiedere che essa sia eseguita in modo appropriato e frequente. 

Ciò premesso, appare quanto meno necessario procedere alla sanificazione dell�abitacolo o della 
cabina di guida dell�automezzo aziendale ogni qualvolta il suo nuovo utilizzatore faccia parte di un 
turno/gruppo di lavoro segregato2 diverso da quello del precedente utilizzatore ed, in particolare, 
alla ripresa di ogni turno di lavoro alternato. 

E� comunque indispensabile ridurre al minimo, per quanto possibile, l�impiego di automezzi aziendali 
condivisi tra diversi conducenti o tra diversi turni/gruppi di lavoro segregati. 

Per quanto riguarda, infine, la valutazione circa la persistenza dell�eventuale contaminazione 
dell�automezzo da parte del coronavirus COVID-19, a titolo informativo si segnala quanto segue: 

secondo le informazioni fornite il 12/03/2020 dall�Istituto Superiore di Sanità, si può ipotizzare che il
coronavirus COVID-19 si disattivi in un intervallo temporale compreso tra pochi minuti ed un massimo
di 9 giorni, in dipendenza della matrice/materiale su cui aderisce, della concentrazione, della
temperatura e dell�umidità; è verosimile, in particolare, che sopravviva sino a 24 ore sugli indumenti
monouso, se in concentrazione iniziale elevata;

secondo le informazioni pubblicate il 17/03/2020 dall�ente statunitense National Institute of Allergy and
Infectious Diseases (NIAID) e riprese successivamente dal Centro europeo per la prevenzione e il
controllo delle malattie (ECDC), il coronavirus COVID-19 sopravvive, con carica virale decrescente nel
tempo:
- in aerosol sospeso in ambiente interno per almeno 3 ore;
- su cartone per non oltre 24 ore;
- su rame per almeno 4 giorni;
- su plastica e acciaio per almeno 3 giorni.

2 Per �turno/gruppo di lavoro segregato� si intende uno specifico insieme di lavoratori che risulti autonomo, distinto e riconoscibile rispetto 
agli altri, ed i cui membri possano essere immediatamente sospesi dal lavoro ed isolati non appena uno di essi manifesti i sintomi da 
contagio COVID-19. 



6. OPZIONI DI SANIFICAZIONE DEGLI AUTOMEZZI

In linea teorica vi sono almeno tre distinte opzioni per la sanificazione di abitacoli e cabine di guida degli 
automezzi aziendali: 

A. ricorso ad una impresa esterna specializzata in sanificazione di mezzi di trasporto, che dovrebbe 
intervenire presso il sito aziendale dove sono parcheggiati gli automezzi in ogni occasione discussa al 
capitolo 5 ed, in particolare, alla ripresa di ogni turno di lavoro segregato; 

B. laddove la prima soluzione non sia concretamente attuabile, è possibile ricorrere all�impiego, da parte 
di personale aziendale debitamente equipaggiato ed addestrato, di appositi kit di sanificazione 
cabine, generalmente costituiti da: 
a) bombola monouso di disinfettante spray ad azione germicida antivirale a scarica totale, con cui

saturare per molti minuti l�abitacolo o la cabina di guida a sportelli chiusi; oppure
b) generatore portatile di ozono ad azione chimica germicida antivirale, da insufflare nell�abitacolo o

nella cabina di guida;

C. laddove anche la seconda soluzione non sia concretamente attuabile, ad esempio per difficoltà di 
rapido reperimento dei kit di sanificazione e/o di formazione e addestramento del personale,            
è possibile fare riferimento, per immediata analogia tecnica, alla procedura semplificata ISS prevista 
ad interim dalla Circolare dell�Istituto Superiore di Sanità AOO-ISS 12/03/2020 8293 per la 
sanificazione a fine turno delle cabine di guida degli automezzi destinati alla raccolta di rifiuti 
potenzialmente contaminati da coronavirus COVID-19. 



7. PROCEDURA DI SANIFICAZIONE SPEDITIVA AUTOMEZZI (ISS)

La procedura semplificata di sanificazione anticontagio dell�abitacolo o della cabina di guida 
dell�automezzo aziendale può essere eseguita direttamente dal conducente entrante in turno 
� debitamente formato in merito nonché dotato delle necessarie attrezzature � nel rispetto delle indicazioni
derivate dalla Circolare dell�Istituto Superiore di Sanità AOO-ISS 12/03/2020 8293. 

A tale scopo, il conducente entrante deve eseguire le operazioni di seguito descritte. 

1) Pulire e disinfettare con alcol 75% le maniglie di
apertura delle portiere così come la carrozzeria
immediatamente circostante.

2) Aprire completamente tutte le portiere della cabina o
dell�abitacolo ed assicurare un abbondante e prolungato
ricambio di aria.



 

3) Pulire e disinfettare con alcol 75% i tappetini 
poggiapiedi, preliminarmente estratti dalla cabina o 
dall�abitacolo.  
 

 
  

 
4) Pulire e disinfettare con alcol 75%, preferibilmente 

mediante erogazione spray, tutte le superfici interne 
della cabina o dell�abitacolo (sedili, cruscotto, plancia, 
volante, cambio, freno di stazionamento, comandi, 
indicatori, pulsanti, tastiere, schermi touch, maniglie 
interne, vani portaoggetti, pareti, soffitto, portiere, 
parabrezza, vetri laterali, specchietto retrovisore ecc...). 
Particolare cura deve essere posta nella pulizia e 
disinfezione di tutte le superfici poste immediatamente 
dinanzi ai sedili, che sono quelle maggiormente esposte 
al droplet emesso dal conducente e dai passeggeri 
durante la permanenza all�interno del mezzo. 
 

 
 

 
 

 
 

5) Per quanto riguarda, in particolare, i sedili e altre 
eventuali parti in tessuto, è preferibile applicarvi 
preliminarmente un rivestimento flessibile in materiale 
plastico (ad esempio un�apposita custodia, 
eventualmente monouso, oppure, in sua mancanza, una 
pellicola o un telo rimovibile: vedi figure),  
che potrà essere sostituito ad ogni turno oppure 
sanificato con le stesse modalità sopra descritte;  
in caso di sostituzione, questa dovrà essere la prima 
operazione da eseguirsi una volta aperta ed aerata la 
cabina o l�abitacolo, avendo cura, in tal caso, di 
rimuovere il rivestimento senza sollevare l�eventuale 
polvere/aerosol contaminato che potrebbe essersi 
depositato al di sopra durante il turno precedente.  
In assenza di rivestimenti lavabili (fattispecie altamente 
sconsigliata), la pulizia e disinfezione delle parti in 
tessuto deve essere estremamente accurata, trattandosi 
di siti porosi a maggiore persistenza del virus. 

  
 

 



 

6) Pulire e disinfettare con alcol 75% tutti gli oggetti e le 
attrezzature portatili o rimovibili presenti in cabina o 
nell�abitacolo (chiave di avviamento, telecomandi, 
penne, blocchi, laptop, mezzi di comunicazione portatili, 
attrezzature di lavoro, accessori vari, ecc...). Si segnala, 
a tal proposito, che la presenza di oggetti ed 
attrezzature nell�abitacolo o in cabina deve essere 
minimizzata il più possibile. 

 

 
 

 
 

7) E� tassativamente VIETATO l�impiego di aria 
compressa e/o acqua sotto pressione e/o vapore  
per la pulizia, così come qualsiasi altro metodo che 
possa generare spruzzi o determinare aerosol di 
materiale infettivo nella cabina e nell�ambiente. 

 

 
 

 
 

8) E� altresì vietato l�impiego di aspirapolvere. 
 

 
 
 
 
 
 

NO ! 

NO ! 

NO ! 



 

8. PROCEDURA DI SANIFICAZIONE STRAORDINARIA AUTOMEZZI 
 
Se l�automezzo aziendale è stato impiegato da: 

 

soggetti positivi al tampone per la diagnosi del coronavirus COVID-19; 
 

soggetti classificabili come �persone sintomatiche in azienda� di cui al punto 11 del Protocollo 
Condiviso 14 marzo 20203; 
 

altri eventuali soggetti non meglio specificati, cautelativamente individuati dai responsabili 
aziendali come possibili portatori di un pericolo di contagio COVID-19; 

 

allora occorre procedere, come previsto dal punto 4 del Protocollo Condiviso 14 marzo 2020,            
alla sanificazione straordinaria dell�automezzo, che avverrà preferibilmente mediante l�intervento in sito di 
un�impresa specializzata e che, in ogni caso, dovrà essere eseguita nel rispetto delle disposizioni della 
Circolare del Ministero della Salute n. 5443 del 22 febbraio 2020. 
 
 

 

9. RACCOMANDAZIONI PER L�IMPIEGO DI AUTOMEZZI CONDIVISI 
 
In ultimo si forniscono alcune raccomandazioni in caso di utilizzo condiviso di automezzi aziendali da parte 
di turni/gruppi di lavoro segregati, utili innanzitutto a proteggere gli occupanti e prevenire la diffusione 
all�interno dell�abitacolo o della cabina di guida dell�agente patogeno che dovrebbe poi essere rimosso 
mediante le operazioni di sanificazione già descritte: 
 

viaggiare ogni qualvolta possibile con i finestrini dell�automezzo ad uso condiviso completamente 
aperti; 

 

non utilizzare mai gli impianti di ventilazione e condizionamento dell�automezzo ad uso condiviso; 
 

durante l�impiego dell�automezzo ad uso condiviso il conducente alla guida e gli eventuali passeggeri 
devono indossare, se disponibili, una mascherina chirurgica e/o una maschera filtrante senza valvola 
respiratoria UNI EN 149 FFP2 o FFP3;   

 

non toccarsi mai naso, bocca e occhi quando ci si trova all�interno dell�automezzo ad uso condiviso; 
 

lavarsi o igienizzarsi le mani prima di entrare nell�automezzo ad uso condiviso e subito dopo usciti; 
 

usare sempre guanti monouso durante le operazioni di rifornimento carburante eseguite 
autonomamente. 



Definizioni ed acronimi 

CEN  
Comitato Europeo di Normazione  

COVID-19 
COronaVIrus Disease 19, già 2019-nCoV. Denominazione ufficiale assegnata dall�Organizzazione Mondiale della Sanità alla malattia 
infettiva respiratoria, frequentemente acuta, causata dal virus denominato SARS-CoV-2 appartenente alla famiglia dei coronavirus. 

DLGS 
Decreto Legislativo. 

Droplet 
Insieme di piccole gocce di liquido in sospensione aerea (aerosol). Può rappresentare un vettore di trasmissione di malattie infettive  
quando è costituito da gocce di saliva o di altri fluidi corporei contenenti agenti patogeni, immesse in ambiente da un soggetto contagioso 
mentre parla, tossisce o starnutisce. 

ECDC 
Centro europeo per la prevenzione e il controllo delle malattie. 

EN 
European Norm. Standard tecnico emanato dal CEN. 

FFP2 
Sigla identificativa di cui alla norma EN 149 indicante un facciale filtrante (FF) per la protezione dalla polvere (P) con livello di efficienza 
filtrante 2 (media, ovvero > 94% ). 

FFP3 
Sigla identificativa di cui alla norma EN 149 indicante un facciale filtrante (FF) per la protezione dalla polvere (P) con livello di efficienza 
filtrante 3 (alta, ovvero > 99% ). 

ISS 
Istituto Superiore di Sanità. 

NIAID 
(US) National Institute of Allergy and Infectious Diseases. 

OMS 
Organizzazione Mondiale della Sanità. 

SARS-CoV-2 
Vedi COVID-19. 

UNI 
Ente Nazionale di Unificazione. 

v/v 
Percentuale in volume. 



Riferimenti 

FAO MANUAL ON PROCEDURES FOR DISEASE ERADICATION BY STAMPING OUT 
�Decontamination Procedures - Vehicle and machinery decontamination�  

DECRETO LEGISLATIVO 9 APRILE 2008 N. 81 E SS.MM.II. 
�Attuazione dell�articolo 1 della legge 3 agosto 2007, n. 123, in materia di tutela della salute e della sicurezza nei luoghi di lavoro� 

NORMA EUROPEA UNI EN 149:2009 
�Dispositivi di protezione delle vie respiratorie. Semimaschere filtranti antipolvere. Requisiti, prove, marcature� 

PROTOCOLLO DELLA CROCE ROSSA ITALIANA 24 GIUGNO 2014 
�Sanificazione e disinfezione ad utilizzo degli ambienti e dei mezzi ad uso sanitario� 

US-APHC TECHNICAL INFORMATION PAPER N. 13-031-1014 22 OTTOBRE 2014 
�Decontamination of Vehicles Used for Transportation of Potential Ebola Virus Disease (EVD) Patients or Related Equipment� 

CIRCOLARE DEL MINISTERO DELLA SALUTE 0005443 � 22/02/2020-DGPRE-P del 22 FEBBRAIO 2020  e ss.mm.ii. 
�COVID-19. Nuove indicazioni e chiarimenti�. 

CIRCOLARE DELL�ISTITUTO SUPERIORE DI SANITA� AOO-ISS 12/03/2020 0008293 DEL 12 MARZO 2020  
�Rifiuti extra-ospedalieri da abitazioni di pazienti positivi al SARS-Cov-2 in isolamento domiciliare�. 

PROTOCOLLO CONDIVISO 14 MARZO 2020 
�Regolamentazione delle misure per il contrasto e il contenimento della diffusione del virus Covid-19 negli ambienti di lavoro� 

CORRISPONDENZA THE NEW ENGLAND JOURNAL OF MEDECINE, 17 MARZO 2020, N. VAN DOREMALEN E ALTRI (NIAD, NIH, 
DARPA), 
�Aerosol and Surface Stability of SARS-CoV-2 as Compared with SARS-CoV-1�� 

PROTOCOLLO CONDIVISO MINISTERO DELLA SALUTE 18 MARZO 2020 
�Regolamentazione per il contenimento della diffusione del COVID-19 nel settore del trasporto e della logistica� 

RAPPORTO ISS COVID-19, N. 5/2020 DEL 23 MARZO 2020 
�Indicazioni ad per la prevenzione e gestione degli ambienti indoor in relazione alla trasmissione dell�infezione da virus SARS-CoV-2�.  

GUIDA OPERATIVA CISL 23 MARZO 2020 
�Guida operativa alla stipula del Protocollo aziendale anti-contagio� 

NEWS OSSERVATORIO REGIONALE PER L'EDUCAZIONE ALLA SICUREZZA STRADALE EMILIA ROMAGNA 25 MARZO 2020 
�Guidare ai tempi del coronavirus� 

ANSA MOTORI 26 MARZO 2020 
�Coronavirus: dal volante al cambio, ecco cosa disinfettare� 

FICHE MINISTÈRE DU TRAVAIL (FRANCE) DEL 27 MARZO 2020 
�Chaffeur livreur: kit del lutte contre le COVID-19� 

ECDC TECHNICAL REPORT MARZO 2020 
�Disinfection of environments in healthcare and nonhealthcare settings potentially contaminated with SARS-CoV-2 0� 
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Proposta di utilizzo dei moduli di seguito allegati:

MODULO 01: Il lavoratore Firma del modulo predisposto dal Datore di Lavoro, a seguito dell’avvenuta ricezione del materiale informativo. 

MODULO 02: Il datore di lavoro predispone uno specifico modulo con cui è possibile registrare la misurazione della temperatura corporea dei 

soggetti in ingresso in cantiere

MODULO 03: Il datore di lavoro predispone uno specifico modulo con cui i lavoratori possono comunicare l’avvenuta misurazione della 

temperatura corporea. (E’ comunque preferibile che la misurazione della temperatura venga effettuata da soggetto appositamente individuato  

e la misurazione venga registrata in apposito modulo predisposto e da tenere archiviato almeno 30 giorni)

MODULO 04: Il lavoratore prende atto dell’informativa sul trattamento dei dati personal 

ALLEGATO 12: MODULI TIPO PROPOSTI PER LA REGISTRAZIONE DELLE PROCEDURE DI VERIFICA E CONTROLLO

PREVISTE



MOD.01_ALTRI SOGGETTI  – ricezione materiale informativo COVID-19 

 

IMPRESA: 
 
 

 
CANTIERE SITO IN : 
 
 
DATA 
 

NOME COGNOME IN QUALITA’ DI   firma 
  Lavoratore autonomo

Tecnico esterno
Visitatore
Altro ………………

Dichiara di aver ricevuto  le informazioni relative al punto 01 di 
cui al PROTOCOLLO ANTI CONTAGIO DEL SETTORE EDILE del 24 
marzo 2020, di essere a conoscenza delle misure aziendali 
adottate e si impegna a rispettare le indicazioni inerenti ai 
comportamenti corretti da adottare ed alle regole fondamentali 
di igiene, per contrastare la diffusione del COVID-19. 

 

  Lavoratore autonomo
Tecnico esterno
Visitatore
Altro ………………

Dichiara di aver ricevuto  le informazioni relative al punto 01 di 
cui al PROTOCOLLO ANTI CONTAGIO DEL SETTORE EDILE del 24 
marzo 2020, di essere a conoscenza delle misure aziendali 
adottate e si impegna a rispettare  le indicazioni inerenti ai 
comportamenti corretti da adottare ed alle regole fondamentali 
di igiene, per contrastare la diffusione del COVID

 

  Lavoratore autonomo
Tecnico esterno
Visitatore
Altro ………………

Dichiara di aver ricevuto  le informazioni relative al punto 01 di 
cui al PROTOCOLLO ANTI CONTAGIO DEL SETTORE EDILE del 24 
marzo 2020, di essere a conoscenza delle misure aziendali 
adottate e si impegna a rispettare  le indicazioni inerenti ai 
comportamenti corretti da adottare ed alle regole fondamentali 
di igiene, per contrastare la diffusione del COVID

 

  Lavoratore autonomo
Tecnico esterno
Visitatore
Altro ………………

Dichiara di aver ricevuto  le informazioni relative al punto 01 di 
cui al PROTOCOLLO ANTI CONTAGIO DEL SETTORE EDILE del 24 
marzo 2020, di essere a conoscenza delle misure aziendali 
adottate e si impegna a rispettare  le indicazioni inerenti ai 
comportamenti corretti da adottare ed alle regole fondamentali 
di igiene, per contrastare la diffusione del COVID

 



MOD.01_ALTRI SOGGETTI  – ricezione materiale informativo COVID-19 

  Lavoratore autonomo
Tecnico esterno
Visitatore
Altro ………………

Dichiara di aver ricevuto  le informazioni relative al punto 01 di 
cui al PROTOCOLLO ANTI CONTAGIO DEL SETTORE EDILE del 24 
marzo 2020, di essere a conoscenza delle misure aziendali 
adottate e si impegna a rispettare  le indicazioni inerenti ai 
comportamenti corretti da adottare ed alle regole fondamentali 
di igiene, per contrastare la diffusione del COVID

 

 



MOD.01_LAVORATORI – ricezione materiale informativo COVID-19 

 

IMPRESA: 
 
 

 
CANTIERE SITO IN : 
 
 
DATA 
 

NOME COGNOME  firma 
  Dichiara di aver ricevuto  le informazioni relative al punto 01 di cui al 

PROTOCOLLO ANTI CONTAGIO DEL SETTORE EDILE del 24 marzo 2020, di essere 
a conoscenza delle misure aziendali adottate e si impegna a rispettare le 
indicazioni inerenti ai comportamenti corretti da adottare ed alle regole 
fondamentali di igiene, per contrastare la diffusione del COVID-19. Dichiara 
inoltre di aver preso visione delle informative affisse in cantiere. 

 

  Dichiara di aver ricevuto  le informazioni relative al punto 01 di cui al 
PROTOCOLLO ANTI CONTAGIO DEL SETTORE EDILE del 24 marzo 2020, di essere 
a conoscenza delle misure aziendali adottate e si impegna a rispettare le 
indicazioni inerenti ai comportamenti corretti da adottare ed alle regole 
fondamentali di igiene, per contrastare la diffusione del COVID-19. Dichiara 
inoltre di aver preso visione delle informative affisse in cantiere.

 

  Dichiara di aver ricevuto  le informazioni relative al punto 01 di cui al 
PROTOCOLLO ANTI CONTAGIO DEL SETTORE EDILE del 24 marzo 2020, di essere 
a conoscenza delle misure aziendali adottate e si impegna a rispettare le 
indicazioni inerenti ai comportamenti corretti da adottare ed alle regole 
fondamentali di igiene, per contrastare la diffusione del COVID-19. Dichiara 
inoltre di aver preso visione delle informative affisse in cantiere.

 

  Dichiara di aver ricevuto  le informazioni relative al punto 01 di cui al 
PROTOCOLLO ANTI CONTAGIO DEL SETTORE EDILE del 24 marzo 2020, di essere 
a conoscenza delle misure aziendali adottate e si impegna a rispettare le 
indicazioni inerenti ai comportamenti corretti da adottare ed alle regole 
fondamentali di igiene, per contrastare la diffusione del COVID-19. Dichiara 
inoltre di aver preso visione delle informative affisse in cantiere.

 

 



MOD.02_REGISTRAZIONE TEMPERATURA CORPOREA  
 

Ai fini del rispetto della privacy la presente scheda deve essere compilata per ciascun lavoratore.  

Per ogni lavoratore con temperatura corporea pari o superiore a 37.5° sarà necessario compilare 
l’apposita scheda riportata nella seconda pagina del seguente documento. 

IMPRESA: 
 
 

CANTIERE SITO IN :
 
Nome e Cognome del lavoratore:
 
dichiara sotto la propria responsabilità di aver ricevuto i dispositivi di protezione individuale e di essere 
stato sottoposto alla misurazione della temperatura corporea e di NON essere sottoposto alla misura della 
quarantena ovvero di non essere risultato positivo al COVID-19 e di non aver avuto “contatti stretti” con un 
soggetto positivo al Covid-19 negli ultimi 14 giorni 
 

DATA  ORA DI RILEVAZIONE FIRMA DEL LAVORATORE
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

Firma dell’addetto alla misurazione 

__________________________ 



MOD.02_REGISTRAZIONE TEMPERATURA CORPOREA  

 

NOTA BENE 

La presente scheda deve essere compilata per ciascun lavoratore solo ed esclusivamente nel caso la 
temperatura rilevata dovesse risultare superiore ai 37,5°.  Ai fini del rispetto della privacy, è necessario 
compilare singole schede per ogni lavoratore con temperatura corporea pari o superiore a 37.5°. 

A tutti i soggetti con temperatura pari o superiore a 37.5° non dovrà essere consentito l’accesso al 
cantiere. 

 

IMPRESA: 
 
 

CANTIERE SITO IN :
 

DATA 
 
Dichiara sotto la propria responsabilità di essere stato sottoposto alla misurazione della temperatura 
corporea risultata pari o superiore a 37.5° e, pertanto, di non poter accedere al luogo di lavoro/cantiere e di 
seguire le indicazioni inerenti ai comportamenti corretti da adottare per contrastare la diffusione del 
COVID-19
 

NOME COGNOME ORA DI RILEVAZIONE FIRMA DEL LAVORATORE 
   

Firma dell’addetto alla misurazione

__________________________

 

 

 

 

 

 



MOD.03_ALTRI SOGGETTI  – autocertificazione temperatura corporea 

 

IMPRESA: 
 
 

 
CANTIERE SITO IN : 
 
 
DATA 
 

Il sottoscritto ______________________________ in qualità di  Lavoratore autonomo Tecnico esterno Visitatore Altro …………………………………………

dichiara  sotto la propria responsabilità, di aver effettuato  la misurazione della temperatura corporea risultata inferiore a 37.5° e di poter accedere al luogo di 
lavoro/cantiere seguendo le indicazioni inerenti ai comportamenti corretti da adottare per contrastare la diffusione del COVID-19. 

              

                 Firma 

                _________________ 

 

Il sottoscritto ________________________ in qualità di Datore di lavoro dell’impresa_________________ in  appalto subappalto sub affidamento, 

dichiara  sotto la propria responsabilità, di aver effettuato  la misurazione della temperatura corporea a tutto il proprio personale presente in cantiere ed è  
risultata inferiore a 37.5°. Pertanto dichiara sotto la propria responsabilità, che il proprio personale può accedere al luogo di lavoro/cantiere seguendo le 
indicazioni inerenti ai comportamenti corretti da adottare per contrastare la diffusione del COVID-19. 

                 Firma 

                _________________ 

 



MOD.04_ Integrazione informativa privacy 

INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 

(ai sensi dell’art. 13 del Reg. UE n. 679/2016) 

 

Ai sensi del Regolamento Ue n. 679/2016 (cd. GDPR), si forniscono di seguito le informazioni in merito al 
trattamento dei dati personali dei soggetti che, durante l’emergenza COVID-19, c.d. Coronavirus, accedono 
ai locali e agli uffici di  (denominazione sociale) ____________________ o ad altri luoghi comunque a quest’ultima 
riferibili. 

 

Titolare del trattamento  

(denominazione sociale) ____________________, con sede legale in Via/Piazza……………….., n. …. – CAP – CITTÀ, 
e-mail: …………….. 

SE L’IMPRESA HA NOMINATO IL DPO, INSERIRE: “Il Data Protection Officer è contattabile al seguente 
indirizzo mail: ………………………………………………./numero di telefono: …….………………………………………………”. 

Tipologia di dati personali trattati e di interessati 

Nei limiti delle finalità e delle modalità definite nella presente informativa, sono oggetto di trattamento: 

a) i dati attinenti alla temperatura corporea; 

b) le informazioni in merito a contatti stretti ad alto rischio di esposizione, negli ultimi 14 giorni, con 
soggetti sospetti o risultati positivi al COVID-19; 

 

I dati personali oggetto di trattamenti si riferiscono a: 

a) il personale di (denominazione sociale) ____________________. Rispetto a tali interessati, la presente 
informativa integra quella già fornita per il trattamento dei dati personali funzionale all’instaurazione e 
all’esecuzione del rapporto di lavoro;

b) i fornitori, i trasportatori, gli appaltatori, visitatori e ogni altro soggetto terzo autorizzati ad accedere ai 
locali e agli uffici di (denominazione sociale) ____________________, o ad altri luoghi comunque a 
quest’ultima riferibili. 

Finalità e base giuridica del trattamento 

I dati personali saranno trattati esclusivamente per finalità di prevenzione dal contagio da COVID-19,in 
esecuzione del Protocollo di sicurezza anti-contagio adottato, ai sensi dell’art. 1, n. 7, lett. d) del DPCM 11 
marzo 2020,dalle parti sociali dell’Edilizia, il 24 marzo 2020 che deriva dal Protocollo sottoscritto dalle 
parti sociali confederali il 14 marzo2020 e che recepisce gli aspetti sostanziali del Protocollo del MIT del 
19 marzo 2020. 

La base giuridica del trattamento è, pertanto, da rinvenirsi nell’implementazione dei protocolli di 
sicurezza anti-contagio ai sensi dell’art. art. 1, n. 7, lett. d) del DPCM 11 marzo 2020. 

Natura del conferimento dei dati personali 

Il conferimento dei dati è necessario per accedere ai cantieri, ai locali e agli uffici di (denominazione sociale)

____________________, o ad altri luoghi comunque a quest’ultima riferibili. Un eventuale rifiuto a 
conferirli impedisce di consentire l’ingresso. 

Modalità, ambito e durata del trattamento

Il trattamento è effettuato dal personale di (denominazione sociale) ____________________, che agisce sulla 
base di specifiche istruzioni fornite in ordine alle finalità e alle modalità del trattamento.  



MOD.04_ Integrazione informativa privacy 

[SE INVECE IL TRATTAMENTO È SVOLTO DA UN RESPONSABILE DEL TRATTAMENTO - società o altri 
organismi esterni cui sia affidato il servizio) - INDICARE: “Il trattamento è effettuato DENOMINAZIONE DEL 
RESPONSABILE, nella sua qualità di Responsabile del trattamento.”]. 

I dati personali non saranno oggetto di diffusione, né di comunicazione a terzi, se non in ragione delle 
specifiche previsioni normative (es. in caso di richiesta da parte dell’Autorità sanitaria per la ricostruzione 
della filiera degli eventuali contatti stretti di un lavoratore risultato positivo al COVID-19).  

I dati saranno trattati per il tempo strettamente necessario a perseguire la citata finalità di prevenzione dal 
contagio da COVID-19 e conservati non oltre il termine dello stato d’emergenza, attualmente fissato al 31 
luglio 2020 dalla Delibera del Consiglio dei Ministri 31 gennaio 2020. 

Trasferimento dei dati fuori dall’Unione Europea 

INSERIRE SOLO SE PREVISTO IL TRASFERIMENTO IN PAESI EXTRA UE, INDICATO LE GARANZIE DI 
PROTEZIONE ADOTTATE AI SENSI DEGLI ARTICOLI 46 E 47 DEL GDPR. 

Diritti degli interessati 

In qualsiasi momento, gli interessati hanno il diritto di accedere ai propri dati personali, di chiederne la 
rettifica, l’aggiornamento e la relativa cancellazione. È, altresì, possibile opporsi al trattamento e 
richiederne la limitazione. 

Queste richieste potranno essere rivolte a (denominazione sociale) ____________________, con sede legale in 
Via/Piazza…………………….., n. …. – CAP – CITTÀ, e-mail: …………….. 

Inoltre, nel caso in cui si ritenga che il trattamento sia stato svolto in violazione della normativa sulla 
protezione dei dati personali, è riconosciuto il diritto di presentare reclamo all’Autorità Garante per la 
protezione dei dati personali, Piazza Venezia, 11 - 00187 - Roma. 

 


