
PROVINCIA AUTONOMA DI TRENTO

Reg. delib. n. 725 Prot. n. 

VERBALE DI DELIBERAZIONE DELLA GIUNTA PROVINCIALE

OGGETTO: 
 Emergenza sanitaria Covid-19 - applicazione dell'art. 34 della legge provinciale 13 maggio 2020, n. 3 
in merito alle attività di impianti a fune alla luce del decreto legge 16 maggio 2020 n. 33 e del 
conseguente Dpcm 17 maggio 2020. 

Il giorno 29 Maggio 2020 ad ore 11:13 nella sala delle Sedute
in seguito a convocazione disposta con avviso agli assessori, si è riunita

LA GIUNTA PROVINCIALE

sotto la presidenza del

PRESIDENTE MAURIZIO FUGATTI

Presenti: VICEPRESIDENTE MARIO TONINA
ASSESSORE MIRKO BISESTI

ROBERTO FAILONI
MATTIA GOTTARDI
STEFANIA SEGNANA
ACHILLE SPINELLI
GIULIA ZANOTELLI

Assiste: IL DIRIGENTE LUCA COMPER

Il Presidente, constatato il numero legale degli intervenuti, dichiara aperta la seduta
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Nell’ambito dell’emergenza sanitaria Covid-19, l’art. 34 della legge provinciale 13 maggio 2020, n. 
3 prevede testualmente che “Per consentire la ripresa delle attività economiche, incrementando nel  
contempo la  sicurezza  di  operatori  e  clienti,  la  Giunta  provinciale  può dettare  prescrizioni  di  
carattere  organizzativo  e  sanitario  anche ulteriori  rispetto  a  quelle  individuate  nell'ambito  dei  
protocolli condivisi di regolamentazione sottoscritti tra il Governo o i ministeri e le parti sociali.  
Queste prescrizioni non possono derogare ai principi e alle linee generali dei suddetti accordi e  
sono adottate, previa valutazione dell'evoluzione dell'epidemia sul territorio, sentite le associazioni  
datoriali  e  le  organizzazioni  sindacali  maggiormente  rappresentative,  anche  per  consentire  la  
riapertura di determinate attività in modo anticipato rispetto a quanto previsto dalla disciplina  
statale.”.

In attuazione di tale norma, la Giunta provinciale ha disposto con deliberazioni n. 608, n. 656 e n,  
689 del 2020 la riapertura di una serie di attività economiche.

Tali riaperture a livello provinciale sono state condizionate al rispetto di protocolli sulla sicurezza 
predisposti, seguendo i criteri e i principi declinati via via a livello statale (vedasi i diversi DPCM 
succedutisi e le varie indicazioni pervenute dagli organi competenti quali INAIL e ISS), nell’ambito 
del  Comitato  provinciale  di  Coordinamento in  materia  di  Salute  e  Sicurezza  sul  Lavoro  della 
Provincia autonoma di Trento, del Dipartimento di Prevenzione della APSS e richiamando altresì, 
per quelle attività non dotate di linee guida e protocolli, l’applicazione del Protocollo condiviso di 
regolamentazione delle misure per il contrasto e il contenimento della diffusione del virus Covid-19 
negli ambienti di lavoro sottoscritto il 14 marzo 2020 e poi integrato il 24 aprile 2020 fra il Governo 
e le parti sociali di cui all’allegato 6 del DPCM 26 aprile 2020 e, da ultimo, riportato nel DPCM 17 
maggio 2020, allegato 12.

Nelle more, è stato adottato il decreto legge 16 maggio 2020 n. 33 “Ulteriori misure urgenti per 
fronteggiare l'emergenza  epidemiologica da COVID-19”, il cui art. 1, comma 14, così dispone “Le 
attivita' economiche, produttive e sociali devono svolgersi nel rispetto dei contenuti di protocolli o  
linee guida idonei a prevenire o ridurre il rischio di contagio nel settore di riferimento o in ambiti  
analoghi, adottati dalle regioni o dalla Conferenza delle regioni e delle province autonome nel  
rispetto  dei  principi contenuti  nei protocolli  o nelle  linee guida nazionali.  In assenza di  quelli  
regionali trovano applicazione i protocolli o le linee guida adottati a livello nazionale. Le misure  
limitative delle attivita' economiche, produttive e  sociali  possono  essere  adottate,  nel  rispetto  
dei principi di adeguatezza e proporzionalita', con provvedimenti emanati ai sensi dell'articolo 2  
del decreto-legge n. 19 del 2020 o del comma 16.”.

In attuazione del citato decreto legge n. 33 del 2020, è stato adottato il DPCM 17 maggio 2020, il 
quale, tra l’altro, ha recepito e reso operative le linee guida per la riapertura immediata delle attività 
economiche e produttive della Conferenza delle Regioni e delle Province autonome del 16 maggio 
2020 in numerosi settori di operatività.

In questo quadro normativo estremamente dinamico, quale conseguenza dell’evolversi della crisi 
epidemiologica da porre in correlazione ai conseguenti riflessi sulla stabilità socio-economica del 
territorio, la Giunta provinciale si trova a bilanciare l’obiettivo della tutela della salute con quello 
della ripresa delle attività economiche, favorendo - attraverso il ricorso all’applicazione di misure e 
protocolli sulla salute e sui luoghi di lavoro – il riavvio delle attività economiche e produttive in  
condizioni di sicurezza per utenti e operatori. 

Con l’accelerazione del riavvio di quasi tutte le attività economiche/produttive impressa dal Dpcm 
17 maggio 2020 attraverso l’adozione di linee guida immediatamente operative per tutte le regioni e 
province autonome, la Giunta provinciale si è già allineata a quanto in esso previsto prevedendo con 
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le citate deliberazioni della Giunta provinciale l’avvio di tutte le attività ad oggi consentite dal 
DPCM 17 maggio 2020.

Allo stesso modo e sulla scorta della confermata valutazione della situazione epidemiologica di cui 
alle citate deliberazioni attestante un decremento costante dell’epidemia sul territorio provinciale, la 
Provincia intende ora disciplinare l’avvio a decorrere dal 6 giugno 2020 dell’attività degli impianti a 
fune, rilevando che in materia non si rinvengono, a livello statale, Protocolli tra Governo e parti 
sociali o tra ministeri e parti sociali.

L’Azienda provinciale per i Servizi Sanitari – Dipartimento di Prevenzione – ha fatto pervenire in 
data 28/05/2020 il Protocollo di carattere organizzativo e sanitario per la gestione degli impianti a 
fune (“Tavolo Tecnico: Impianti a fune”), che forma parte integrante della presente deliberazione. Il 
testo  allegato  tiene  altresì  conto  di  quanto  formulato  dalla  Conferenza  delle  Regioni  e  delle 
Province autonome al Governo in data 25 maggio 2020.

Considerato  quindi  l’approccio  sopra  delineato  si  dà  evidenza  di  come  anche  alcuni  territori 
confinanti abbiano già disposto la riapertura degli impianti a fune,  definendo altresì le misure di 
sicurezza specifiche per il loro esercizio.

La Provincia autonoma di Bolzano, con la deliberazione della Giunta provinciale n. 376 del 26 
maggio 2020, ha modificato l’all.to A alla legge provinciale 8 maggio 2020, n. 4, facendo proprie le 
citate proposte definite in data 25 maggio 2020 dalla Conferenza delle Regioni e delle Province 
autonome.

Allo stesso modo la Regione del Veneto ha già definito in ordine al medesimo aspetto attraverso 
l’Ordinanza del Presidente n. 48 del 18 maggio 2020.

Si ritiene quindi necessario disporre l’adozione del Protocollo per la gestione degli impianti a fune 
della Provincia di Trento, in applicazione del disposto della citata legge provinciale n. 3/2020, art. 
34, al fine di assicurare le condizioni di operatività anche a questo settore economico, atteso anche 
l’approssimarsi  della  stagione  estiva  e  della  necessità  quindi  di  poter  assicurare  la  fornitura  di 
questo servizio di trasporto nel rispetto di idonee condizioni di sicurezza.

Si propone pertanto l’approvazione con il presente provvedimento del protocollo per la gestione 
degli  impianti  a  fune  (“Tavolo  Tecnico:  Impianti  a  fune”),  allegato  quale  parte  integrante  e 
sostanziale, definito dal Tavolo Tecnico per gli Impianti Fune costituito presso questa Provincia, 
ritenendo altresì congruo che l’attività economica possa riprendere a decorrere dal giorno 6 giugno 
2020.

In data 28 maggio 2020, sono state sentite le associazioni datoriali e le organizzazioni sindacali 
maggiormente rappresentative sull’intenzione di adottare una deliberazione dal presente contenuto.

Tutto ciò premesso,

LA GIUNTA PROVINCIALE

− udita la relazione;
− sentite le Strutture di competenza;
− visto l’art. 34 della legge provinciale 13 maggio 2020 n. 3;
− visti i documenti citati in premessa;
− a voti unanimi espressi nelle forme di legge,
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DELIBERA

1. di approvare per le motivazioni riportate in premessa, il protocollo di  carattere organizzativo e 
sanitario per la gestione degli impianti a fune (“Tavolo Tecnico: Impianti a fune”), qui allegato 
quale parte integrante e sostanziale;

2. di disporre, per le medesime motivazioni, che l’attività economica possa riprendere a partire dal 
giorno 6 giugno 2020;

3.  di  dare atto  che,  ai  sensi dell’art.  1 comma 15 del  Decreto legge 16 maggio 2020 n.  33,  i l 
mancato rispetto dei contenuti dei protocolli o delle linee guida, provinciali o nazionali che non 
assicuri adeguati livelli di protezione determina la sospensione dell'attività fino al ripristino delle 
condizioni di sicurezza;

4. di dare atto che il contenuto dei protocolli di prevenzione potrà essere continuamente aggiornato 
alla luce di migliori evidenze tecniche di prevenzione del contagio;

5. di dare atto che, nel caso in cui il costante monitoraggio dei indici di diffusione del contagio da 
COVID  19  dovessero  rilevare  un  nuovo  trend  negativo  per  la  salute  pubblica,  gli  organi 
competenti  conservano  sempre  la  potestà  di  sospendere  l’esercizio  delle  attività  di  cui  alla 
presente deliberazione;

6.  di  dare  atto  che  l’adozione  della  presente  deliberazione  non  incide  sull’efficacia  delle 
disposizioni/prescrizioni  contenute  nelle  ordinanze  del  Presidente  della  Provincia  adottate 
nell’ambito dell’emergenza Covid-19;

7.  di  disporre  la  comunicazione  della  presente  deliberazione  alla  Presidenza  del  Consiglio  dei 
Ministri, al Commissario del Governo per la Provincia autonoma di Trento e a tutti i Comuni;

8. di disporre la pubblicazione della presente  deliberazione  sul sito istituzionale della Provincia 
autonoma di Trento; 

9. di dare atto che contro la presente deliberazione è ammesso ricorso giurisdizionale innanzi al 
Tribunale  Regionale  di  Giustizia  Amministrativa  nel  termine  di  sessanta  giorni  dalla 
pubblicazione  ovvero  ricorso  straordinario  al  Capo  dello  Stato  entro  il  termine  di  giorni 
centoventi.
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Adunanza chiusa ad ore 12:35

Verbale letto, approvato e sottoscritto.

001 Protocollo di carattere organizzativo e sanitario per la gestione degli impianti a fune

Elenco degli allegati parte integrante

  

 IL PRESIDENTE  
 Maurizio Fugatti  IL DIRIGENTE  

 Luca Comper 
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1. Premessa 
 
Il presente documento è stato redatto considerando i vari aspetti delle tre aree principali di intervento 
individuate nel documento “Principi generali per il riavvio delle attività” redatto dal Dipartimento di 
Prevenzione, in occasione dello stato di emergenza del periodo di pandemia legato al Covid-19, ovvero: 
valutazione di tipo strutturale/tecnologica 
valutazione di tipo organizzativo 
sistema di sorveglianza 
 
Le misure indicate nel documento in questa partenza della Fase2, saranno oggetto di revisione a fronte di 
evidenze epidemiologiche o altri contributi o indicazioni da fonti normative. 
 

2. Valutazione dei rischi Covid-19 
 
Per quanto riguarda le indicazioni sull’integrazione e l’aggiornamento della valutazione dei rischi si fa rinvio 
al Protocollo generale per la sicurezza sul lavoro del Comitato provinciale di coordinamento per la Provincia 
autonoma di Trento, ad oggi in revisione 3 (link sotto). Si ricorda di verificare eventuali ulteriori 
aggiornamenti. 
https://www.ufficiostampa.provincia.tn.it/content/download/167339/2934329/file/protocollo_generale_r 
ev.3_-_300420-PDF.pdf 
 

3. Formazione e identificazione referente COVID 
 
Per quanto riguarda le indicazioni sulla formazione e sul referente COVID19 si fa rinvio al Protocollo 
generale per la sicurezza sul lavoro del Comitato provinciale di coordinamento per la Provincia autonoma di 
Trento, ad oggi in revisione 3 (link sotto). Si ricorda di verificare eventuali ulteriori aggiornamenti. 
https://www.ufficiostampa.provincia.tn.it/content/download/167339/2934329/file/protocollo_generale_r 
ev.3_-_300420-PDF.pdf 
 
 

  4. Aereazione e sanificazione 
  

Per queste tematiche si fa rinvio alle specifiche schede in allegato: 

allegato 1  -  Scheda Aereazione ambienti 

allegato 2  Scheda Pulizia, igienizzazione, disinfezione, sanificazione 

Anche in assenza di casi di COVID-19 si raccomanda di incrementare le operazioni di pulizia negli ambienti utilizzati 
(spazi comuni e aree riservate al personale). Un'attenzione speciale deve essere data alla pulizia delle aree comuni come 
misura generale di prevenzione per l'epidemia da Coronavirus. La sanificazione di superfici che vengono spesso toccate - 
maniglie, pulsanti dell'ascensore, corrimano, interruttori, maniglie delle porte etc - dovrà essere particolarmente 
accurata, scrupolosa e frequente.  

Lo staff delle pulizie dovrà essere formato in modo da recepire queste direttive. Le attività di sanificazione e disinfezione 
delle superfici dovranno essere stabilite in apposita procedura che stabilisca quali sono le superfici da pulire, la 
frequenza con cui devono essere fatte, i materiali impiegati, i prodotti utilizzati, le modalità di esecuzione – compresi i 
tempi di contatto se previsti dai prodotti e le concentrazioni, chi esegue le operazioni, quali dpi indossa l’addetto. Va 
tenuto conto che gli ambienti devono essere arieggiati frequentemente, in modo particolare durante le operazioni di 
pulizia.  
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La suddetta procedura dovrà prevedere un piano speciale di pulizia e disinfezione per le situazioni in cui si presentassero 
persone con sintomi simil-influenzali riconducibili al COVID-19. Le raccomandazioni scritte per una pulizia e disinfezione 
dovrebbero descrivere le procedure operative avanzate per la pulizia, la gestione dei rifiuti e per l'uso di DPI.  

 
5. Rapporti tra le persone 
 

5.1 Clienti e clienti 
 

Vanno creati percorsi che garantiscano il distanziamento sociale di almeno 1 m, che andranno 
opportunamente segnalati, nella fase di accesso alle biglietterie e successivamente agli impianti di risalita, 
riducendo la formazione di gruppi. I passeggeri dovranno indossare la mascherina La condizione del 
distanziamento sociale e la presenza della mascherina dovranno essere oggetto di controllo da parte del 
responsabile dell’attività, che attraverso i propri collaboratori, vigila sui comportamenti degli utenti. Potrà 
essere presente, dove necessario, personale di supporto dedicato a tale attività. 

Dove possibile, utilizzare percorsi distinti di entrata ed uscita degli utenti per evitare l'incrocio dei flussi, nel 
caso non risultasse possibile, creare opportuni delimitazioni anche fisiche dei due percorsi rispettando il 
distanziamento di 1mt. L’ingresso e l’uscita del cliente dalla struttura deve avvenire garantendo i percorsi e il 
distanziamento sociale, anche alternando i flussi temporalmente (10 minuti). 

Dal momento di acquisto dei biglietti, va segnalato tramite affissione informativa, che non dovranno esserci 
ulteriori incroci dei flussi (accesso a strutture ricreative o servizi igienici). 

Laddove non è possibile garantire un flusso dei percorsi senza incroci di persone con il dovuto distanziamento, 
potranno essere adottate misure organizzative e proceduralizzate, di governo del flusso delle persone.  Per 
questa attività sarà pertanto necessario affiggere idonea cartellonistica e/o segnaletica atta a chiarire 
all'utente il corretto afflusso a tali strutture, in modo da limitare al massimo l'assembramento di persone. 
Saltuariamente andranno verificate tali procedure per la verifica dell'osservanza delle stesse.   

I servizi igienici negli spazi comuni, dovranno garantire la presenza di dispenser all’esterno con la disposizione 
di igienizzare le mani prima dell’accesso e anche all’uscita. In prossimità della biglietteria dovrà essere 
presente un dispenser con soluzione disinfettante. Dovrà essere presente l’indicazione di utilizzo prima delle 
operazioni di acquisto. 

L'uso dei ascensori, dovrà essere limitato alle strette necessità (es. disabili). Nel caso fosse possibile l'uso di 
più ascensori si potranno dedicare gli stessi ad altri trasporti (es. Bike), evitandone un uso promiscuo e 
igienizzando gli stessi fra un trasporto e l'altro. 

Va valutato il numero di persone che avranno accesso agli impianti in relazione alle diverse tipologie: 

� nel caso delle seggiovie si ritiene sufficientemente cautelativo l'uso obbligatorio di mascherine 
chirurgiche, trattandosi di ambiente non confinato con un ricircolo naturale dell'aria; 

� per le cabinovie, oltre all'uso obbligatorio di mascherine chirurgiche, riduzione della portata a 2/3 della 
capienza massima del veicolo in relazione al tempo di imbarco (code);  

� per le funivie riduzione della portata a 2/3 della capienza massima del veicolo, sia nella fase di salita 
che di discesa; 

La qualità dell’aria negli ambienti indoor, indipendentemente dagli effetti sulla salute, ha un’importante 
influenza sulle prestazioni e sul benessere ambientale.[1] 

Nel caso di cabinovie e funivie va garantito il ricambio d'aria con il bloccaggio dei finestrini, alternativamente 
vanno adottati sistemi di ricambio dell'aria in maniera forzata. 

Num. prog. 9 di 19 



 
5 

In ogni caso si ritiene opportuno che cabinovie e funivie siano dotati di finestrini o comunque di aperture 
verso l’esterno data l’importanza della ventilazione per la prevenzione della trasmissione del virus. 

5.2 Clienti e personale 
 

Il personale addetto all’accoglienza dovrà indossare mascherine chirurgiche e guanti idonei (per personale 
incaricato all'avvio agli impianti). Dovrà essere disponibile dispenser per operatore che igienizza le mani prima 
dello scambio di oggetti (documenti d’identità, carte di pagamento, tessere etc) con il  cliente e anche alla fine 
delle operazioni di gestione con lo stesso. Disponibilità di indicazioni in fase di accesso per gli utenti (es. 
percorsi prestabiliti). 

Il materiale informativo (cartine percorsi, informazioni base sulle buone prassi igieniche, ecc.), verrà 
consegnato singolarmente al momento dell'erogazione del biglietto. 

Va promossa e caldamente raccomandata la possibilità di effettuare l'acquisto on-line del biglietto per evitare 
la formazione di code e decongestionare i flussi. 

Tale procedura andrà pubblicizzata nei siti di riferimento di ogni società di gestione  degli impianti di risalita 
per una più corretta informazione agli utenti. All'interno della stessa, verranno segnalate le buone norme di 
condotta e corretta prassi igienica per limitare il più possibile comportamenti inadeguati. 

Al momento dell'acquisto del biglietto l'utente deve ritenersi responsabile e informato (con l'ausilio di 
materiale informativo affisso o reperibile sul sito, se l'acquisto viene effettuato on-line) circa lo stato di salute 
proprio e dei propri conviventi o costituenti nucleo familiare (inteso come persone con le quali si condividono 
spazi confinati quali mezzi di trasporto, camere d'albergo, unità abitative ecc...), impegnandosi nel caso 
contrario a non utilizzare gli impianti di risalita e segnalando secondo le procedure, l'insorgenza di eventuale 
sintomatologia. 

Il responsabile degli impianti organizza e fissa le regole per la gestione di questa fase e ne informa il cliente 
con utilizzo di note informative affisse con indicazione dei corretti comportamenti da adottare e le buone 
prassi igieniche. Va rispettato il distanziamento sociale tra operatore e utenti nel caso di assenza di barriere 
fisiche. 

Il personale addetto alle operazioni di pulizia degli spazi riservati e comuni, dovrà indossare la mascherina e i 
guanti. Tra le pulizie di una zona e l'altra, dovranno essere igienizzati o sostituiti i guanti. Negli spazi comuni 
dovranno essere date disposizioni per garantire il distanziamento sociale (es. interdizione temporanea 
dell’uso di spazi, effettuazione delle operazioni in momenti di assenza degli utenti etc). 

5.3 Personale e personale 
 
Il responsabile della struttura deve assumere misure di sicurezza anticontagio organizzando le attività e il 
layout e gli spazi di lavoro, garantendo una distanza di almeno un metro. Laddove non fosse praticabile il 
distanziamento sociale, è necessario indossare mascherina o barriere fisiche da installare sulle postazioni di 
lavoro. Va valutata la possibilità di alternare il personale, senza che vi sia compresenza dello stesso al 
momento del cambio, per effettuare la pulizia e igienizzazione delle superfici a contatto, per limitare il più 
possibile l'eventuale contagio in caso di comparsa dei sintomi in uno degli operatori, in modo da limitare il 
confinamento di massa del personale che risulterebbe un punto critico per il proseguo dell'attività. 

Il dipendente, DEVE comunicare tempestivamente la comparsa di sintomi riconducibili a COVID-19. 

Obblighi del lavoratore come da D.Lgs 81/2008 Capo III art. 20. 

Ogni lavoratore deve prendersi cura della propria salute e sicurezza e di quella delle altre persone presenti sul 
luogo di lavoro, sui quali ricadono gli effetti delle sue azioni o omissioni, conformemente alla sua formazione, 
alle istruzioni e ai mezzi forniti dal datore di lavoro. I lavoratori devono in particolare: 
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� Contribuire, insieme al datore di lavoro, ai dirigenti e ai preposti, all’adempimento degli obblighi 
previsti a tutela della salute e sicurezza nei luoghi di lavoro; 
� Osservare le disposizioni e le istruzioni impartite dal datore di lavoro, dai dirigenti e dai preposti, ai fini 
della protezione collettiva ed individuale; 
� Utilizzare correttamente le attrezzature di lavoro, le sostanze e i preparati pericolosi, i mezzi di 
trasporto e i dispositivi di sicurezza; 
� Utilizzare in modo appropriato i dispositivi di protezione messi a loro disposizione; 
� Segnalare immediatamente al datore di lavoro, al dirigente o al preposto le deficienze dei mezzi e dei 
dispositivi, così come qualsiasi condizione di pericolo di cui vengano a conoscenza, adoperandosi 
direttamente, in caso di urgenza, nell’ambito delle proprie competenze e possibilità, dandone notizia al 
rappresentante dei lavoratori per la sicurezza; 
� Non rimuovere o modificare senza autorizzazione i dispositivi di sicurezza, di segnalazione o di 
controllo; 
� Non compiere di propria iniziativa operazioni o manovre che non sono di loro competenza, che 
possano compromettere la sicurezza propria o di altri lavoratori; 
� Partecipare ai programmi di formazione e di addestramento organizzati dal datore di lavoro; 
� Sottoporsi ai controlli sanitari previsti dal Decreto Legislativo o comunque disposti dal medico 
competente. 
I lavoratori di aziende che svolgono attività in regime di appalto o subappalto, devono esporre apposita 
tessera di riconoscimento, corredata di fotografia, contenente le generalità del lavoratore e l’indicazione del 
datore di lavoro. Tale obbligo grava anche in capo ai lavoratori autonomi che esercitano direttamente la 
propria attività nel medesimo luogo di lavoro, i quali sono tenuti a provvedervi personalmente. 

Per le pause brevi dal lavoro va ricordato al personale di mantenere il distanziamento sociale e il lavaggio delle 
mani prima della ripresa del lavoro. Se possibile, identificare un’area in cui fare queste pause. 

5.4 Fornitori  e personale 
 

Per l’accesso di fornitori esterni individuare procedure di ingresso, transito e uscita, mediante modalità, 
tempistiche predefinite al fine di ridurre le occasioni di contatto con il personale e gli utenti presenti. 

Per le necessarie attività di carico e scarico, il trasportatore dovrà attenersi alla distanza di 1 mt o indossare la 
mascherina e assicurare l’igienizzazione delle mani. 

5.5 Prestatori di servizi all’interno della struttura o manutentori 
 
Va ridotto per quanto possibile l’accesso di personale esterno. 

Come per i fornitori, saranno disponibili procedure di ingresso, transito e uscita, mediante modalità, 
tempistiche predefinite al fine di ridurre le occasioni di contatto con il personale e gli utenti presenti. 

Qualora vi sia la scelta di appaltare le operazioni di igienizzazione della struttura, l’appaltante deve stabilire 
anche le modalità di esecuzione delle operazioni di sanificazione, le superfici interessate alla sanificazione 
prevedendo oltre a quelle che normalmente vengono considerate (es. pavimenti, servizi igienici) , quelle più 
“delicate” poiché toccate frequentemente (es. parti interne delle cabinovie, funivie, parti esterne seggiovie 
come poggiamano e dispositivi per la chiusura del poggia piedi ascensori e relativa pulsantiera). Andrà 
specificato chi mette a disposizione le attrezzature ed i materiali, nonché i prodotti. Si ricorda che la 
responsabilità diretta della corretta esecuzione delle operazioni di sanificazione resta in capo al responsabile 
della struttura che dovrà vigilare sulle operazioni svolte e sulla frequenza stabilita. Sia appaltante che 
appaltatore sono responsabili della corretta esecuzione delle operazioni di sanificazione, ciascuno per la 
propria parte. 
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6. Sorveglianza COVID  
Come parte del piano di emergenza per il Covid-19, è necessario che ci siano delle procedure già fissate per 
l’identificazione dei possibili casi tra i dipendenti. L’azienda dovrà quindi definire e attuare un sistema di sorveglianza dei 
lavoratori attraverso le  azioni previste nel Protocollo generale SSL per la Provincia autonoma di Trento. 

L’azienda che invia presso gli spazi degli impianti di risalita operai, manutentori, fornitori ect, fornisce apposita 
attestazione al responsabile degli stessi circa la sorveglianza COVID-19 svolta dalla stessa sul proprio personale.  

7. Gestione dei casi di Covid-19 tra il personale  
 

Se un lavoratore segnala sintomi simil-influenzali, egli deve indossare immediatamente la mascherina chirurgica, 
interrompere immediatamente il lavoro e cercare assistenza medica (medico di base e APSS – Igiene Pubblica 
Territoriale / Dipartimento di Prevenzione).  

A causa della possibile sopravvivenza del virus nell’ambiente per diverso tempo, i luoghi e le aree potenzialmente 
contaminati da COVID-19, prima di essere nuovamente utilizzati devono essere completamente sottoposti a totale 
pulizia con acqua e detergenti comuni; alla pulizia  dovrà seguire una disinfezione. 

Per lo smaltimento dei DPI impiegati per le pulizie, del materiale usa e getta impiegato per le pulizie, si procederà nel 
seguente modo: 

� Inserire gli oggetti direttamente in sacchi dedicati indossando guanti monouso e chiuderli, non comprimerli 
e smaltirli come rifiuti solidi urbani seguendo le regole della raccolta differenziata; 

� Nel caso di rifiuti contaminati COVID-19 inserire il/i sacchi in un ulteriore sacco che andrà anch’esso chiuso 
bene facendo attenzione a non comprimerli e smaltirli come rifiuto solido urbano INDIFFERENZIATO. 

Per altre informazioni su questa tematica si fa rinvio al Protocollo generale per la sicurezza sul lavoro del 
Comitato provinciale di coordinamento per la Provincia autonoma di Trento, ad oggi in revisione 3 (link sotto). Si 
ricorda di verificare eventuali ulteriori aggiornamenti. 
https://www.ufficiostampa.provincia.tn.it/content/download/167339/2934329/file/protocollo_generale_rev.3
_-_300420-PDF.pdf 

8. Materiali e protezioni per lo staff 
Dovrà essere garantito l’approvvigionamento, in quantità e qualità di: 

� Guanti monouso e mascherine chirurgiche provvisti di adeguata certificazione 
� Disinfettante per le mani 
� Disinfettanti per le superfici (a base di ipoclorito e alcool) 
� Carta monouso  
� Altri dispositivi necessari per la prevenzione rischio COVID-19.  

 

Oltre alle dotazioni normalmente impiegate (guanti monouso, mascherine chirurgiche provvisti di adeguata 
certificazione), l’azienda dovrebbe avere a disposizione, per la gestione ed assistenza logistica di eventuali casi, almeno 
un paio di kit che includo i seguenti elementi: Filtrante facciale FFP2 o superiore (senza valvola), occhiali o protezione 
facciale e guanti monouso. 
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Allegato 1 - SARS-COV 2: INDICAZIONI PER AREAZIONE AMBIENTI 

 

 

 

 

BUONE PRATICHE 

GENERALI 

Garantire buon ricambio d’aria in tutti gli ambienti privilegiando l’apporto di aria naturale 
attraverso le aperture dall’esterno per favorire il ricambio e la diluizione dell’aria negli ambienti. 
Negli ambienti dove non è possibile l’apporto di aria esterna è necessario utilizzare impianti di 
ventilazione meccanica che movimentano e consentono il ricambio dell’aria con l’esterno, gli 
impianti devono mantenere attivi l’ingresso e l’estrazione dell’aria 24h o almeno due ore prima e 
due ore dopo l’orario di lavoro. 

I filtri presenti su tutti gli impianti sono utili per limitare la proliferazione dei patogeni, ma NON 
garantiscono una barriera alla diffusione del virus Sars-Cov-2. 

VERIFICA 
TIPOLOGIA 

IMPIANTO 

 Acquisire tutte le informazioni sulla tipologia e sul funzionamento dell’impianto di trattamento aria 
(es. controllo dell’efficienza di funzionamento, perdite di carico, verifica del registro di conduzione, 
tempi di scadenza della manutenzione, tipo di pacco filtrante installato, interventi programmati, 
ecc.) 

 

 

 

 

 

 

 

IMPIANTI 
TRATTAMENTO 

ARIA 
CENTRALIZZATI 

� In questo periodo di emergenza deve essere eliminata totalmente la funzione di ricircolo 
dell’aria per evitare l’eventuale trasporto di agenti patogeni (batteri, virus, ecc.) 
nell’ambiente. Aprire frequentemente durante la giornata lavorativa tutte le aperture con 
l’esterno per aumentare ulteriormente il livello di ricambi dell’aria. 

� Gli eventuali dispositivi di recupero calore possono trasportare virus, gli scambiatori di 
calore dovranno essere disattivati per impedire la contaminazione dei flussi d’aria in 
ingresso e uscita. I dispositivi di recupero che garantiscono una completa separazione 
dell'aria tra mandata ed espulsione possono invece essere mantenuti in funzione. Nei casi 
in cui non sia tecnicamente possibile il by-pass sui recuperatori di calore, l’UTA dovrà 
essere spenta e si dovrà provvedere in maniera alternativa al ricambio dell’aria. 

� Non risultano necessari interventi straordinari sui filtri delle UTA, purché venga 
continuativamente effettuata la regolare manutenzione ordinaria degli stessi e delle altre 
componenti dell’impianto. Le normali procedure di sostituzione dei filtri in ordinaria 
manutenzione dovranno essere implementate con procedure di sicurezza atte alla 
salvaguardia del personale che svolge l’operazione di sostituzione; i filtri andranno 
sostituiti con l’impianto spento, l’operatore dovrà indossare guanti, idonea mascherina e 
collocare il filtro esausto in contenitore che andrà sigillato. 

 

 

 

 

IMPIANTI 

RISCALDAMENTO 

RAFFRESCAMENTO 

Negli edifici dotati di impianti di riscaldamento/raffrescamento (es. pompe di calore, fancoil, 
termoconvettori), tenere spenti gli impianti  per evitare il possibile ricircolo in aria del virus SARS-
CoV-2. Qualora non sia possibile tenere fermi gli impianti, pulire frequentemente i filtri secondo 
le indicazioni fornite dal produttore. La pulizia va fatta a impianto fermo e a cadenza 

settimanale.. Non utilizzare e spruzzare prodotti per la pulizia detergenti/disinfettanti spray 
direttamente sul filtro. Negli ambienti per i pernottamenti è possibile far funzionare gli impianti di 
riscaldamento/raffrescamento garantendo una pulizia dei filtri ad ogni cambio ospite. Per la 
pulizia del filtro fare riferimento alle indicazioni fornite dal produttore. Pulire le prese e le griglie 
di ventilazione con panni puliti in microfibra inumiditi con acqua e sapone lasciando asciugare, 
oppure con soluzione alcool etilico min 70%. L’operatore dovrà indossare durante le operazioni 
guanti, idonea mascherina. 

 

SERVIZI IGIENICI E 
LOCALI NON 
FINESTRATI 

ESTRAZIONE ARIA 

Servizi igienici degli ambienti comuni e di lavoro: i raccomanda inoltre, ove possibile, il 
mantenimento in depressione dell’aria nei servizi igienici h 24, facendo funzionare in modo 
continuativo gli aspiratori per l’espulsione dell’aria (ove presenti), mantenendo chiuse le finestre. Il 
mantenimento in funzione h 24 potrebbe causare guasti, è quindi necessario procedere a verifica 
tecnica e periodico controllo dell’efficienza dell’impianto. 

Servizi igienici annessi alle stanze:l’aspirazione dei servizi igienici annessi alle stanze, non subirà 
variazione rispetto alla normale gestione pre-emergenza da Sars-Cov-2. 
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Locali senza finestre (es. archivi, spogliatoi, ecc.):gli impianti devono essere mantenuti in funzione 
per tutto il tempo di permanenza delle persone. 

 

Tutti i ventilatori dovranno essere spenti e non utilizzati  

 

a cura di: dott.arch.Raffaella Giannini (PAT)   e   dott.Alessandro Pedrotti (APSS); 

condiviso e approvato dal Sottogruppo COVID19  e dal Comitato coord. SSL TN - 19 maggio 2020 
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Allegato 2 - SARS-COV 2: INDICAZIONI PER PULIZIA, IGIENIZZAZIONE, DISINFEZIONE, SANIFICAZIONE 

PULIZIA 
Consiste nella rimozione di polvere, residui, sporcizia dalle superfici, è realizzata con 

detergenti comuni e mezzi meccanici e rimuove anche parte di contaminanti patogeni 
(Reg. CE 648/2004). 

IGIENIZZAZIONE 

Consiste nella pulizia a fondo con sostanze in grado di rimuovere o ridurre gli agenti 
patogeni su oggetti e superfici. Le sostanze igienizzanti (es. ipoclorito di sodio ovvero 

candeggina/varichina) sono attive nei confronti degli agenti patogeni, ma 
normalmente non sono considerate disinfettanti in quanto non autorizzati dal 

Ministero della Salute come presidi medico chirurgici. Con circolare n. 5543 del 22 
febbraio 2020 il Ministero della Salute raccomanda l'uso di ipoclorito di sodio O, 1% 

come decontaminante da SARS-COV-2 dopo pulizia. Per le superfici che possono 
essere danneggiate da ipoclorito di sodio utilizzare etanolo al 70% dopo la pulizia con 

un detergente neutro (cit.). PMC reg. UE 528/2012.  

DISINFEZIONE 

E’ il procedimento che con l’utilizzo di sostanze disinfettanti (PMC e Biocidi Tabella 1) 
riduce la presenza di agenti patogeni, distruggendone o inattivandone in una quota 
rilevante ma non assoluta (si parlerebbe in tal caso di sterilizzazione). Praticare la 

disinfezione mediante un disinfettante efficace contro i virus. I prodotti con attività 
virucida normati dalla ISO EN 14476 sono autorizzati dai mercati nazionali e possono 

essere utilizzati seguendo la scheda tecnica e la scheda di sicurezza presenti sul 
prodotto.  

DISINFESTAZIONE 

Riguarda il complesso di procedimenti e operazioni atti a distruggere piccoli animali, in 
particolare artropodi, sia perché parassiti, vettori o riserve di agenti infettivi sia perché 

molesti e specie vegetali non desiderate. La disinfestazione può essere integrale se 
rivolta a tutte le specie infestanti ovvero mirata se rivolta ad singola specie. 

STERILIZZAZIONE 
Processo fisico o chimico che porta alla distruzione mirata di ogni forma microbica 

vivente, sia in forma vegetativa che in forma di spore. 

DERATTIZZAZIONE 
Riguarda il complesso di procedimenti e operazioni di disinfestazione atti a determinare 
o la distruzione completa oppure la riduzione del numero della popolazione dei ratti o 

dei topi al di sotto di una certa soglia. 

SANIFICAZIONE 

Con il termine ” sanificazione ” si intende l’intervento globalmente necessario per 
rendere sano un ambiente, che comprende le fasi di pulizia, igienizzazione e/o 
disinfezione e di miglioramento delle condizioni ambientali (microclima: temperatura, 
l’umidità e ventilazione). Nel caso del SARS-COV 2 l’attività di igienizzazione con 
ipoclorito di sodio o alcool equivale a quella di disinfezione. La sanificazione può essere 
necessaria per decontaminare interi ambienti e richiede quindi attrezzature specifiche 
per la diffusione dei principi attivi e competenze professionali, oppure aree o superfici 
circoscritte, dove gli interventi sono alla portata anche di soggetti non specializzati. La 
sanificazione interviene riducendo o abbattendo i microrganismi patogeni 
nell’immediato, ma la sua efficacia non dura nel tempo. Sono importanti gli interventi di 
pulizia e igienizzazione frequenti, anche se più circoscritti alle superfici di frequente 
contatto.  
Per la sanificazione periodica dei locali e spazi comuni o puntuale delle aree specifiche 
esposte ai casi di COVID-19 si deve attuare quanto segue:�

��Garantire un buon ricambio dell’aria in tutti gli ambienti, in maniera naturale 
aprendo le finestre e i balconi per circa 1 ora, e successivamente pulire 
accuratamente con un detergente neutro.�
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��Eseguire la disinfezione delle superfici che si sporcano con secrezioni respiratorie o 
altri fluidi corporei della persona o delle persone malate o sospette, ad esempio 
toilette, lavandini e vasche da bagno con una soluzione disinfettante per uso 
domestico ipoclorito di sodio (cioè equivalente a 1000 ppm) contenente lo 0,1% 
di cloro attivo.�

��Risciacquare con acqua pulita dopo 10 minuti di contatto con il cloro.�

�Quando l’uso dell’ipoclorito di sodio non è adatto (es. telefono, apparecchiature di 
controllo a distanza, maniglie delle porte, pulsanti dell’ascensore, ecc.) utilizzare 
alcool etilico al 70%.�

�Quando possibile, usare solo materiali di pulizia monouso.�

�Se necessario, disinfettare adeguatamente gli attrezzi per la pulizia non porosi con 
una soluzione di ipoclorito di sodio allo 0,5% di cloro attivo o secondo le 
istruzioni del produttore prima dell’uso per altri ambienti.�

�Per superfici porose come moquette e tappeti, rimuovere lo sporco visibile, pulire 
con detergenti e disinfettanti appropriati secondo le istruzioni del produttore.�

�Raccogliere la biancheria sporca in contenitori chiusi (sacchi o sacconi in carrelli) 
manipolandola e scuotendola il meno possibile nell’ambiente prima 
dell’inserimento nel sacco e dell’invio all’impresa qualificata (sia essa esterna o 
interna all’organizzazione) addetta al lavaggio e alla sanificazione. Nel caso in cui 
il servizio di lavanderia sia fornito da una impresa esterna, sostituire la 
biancheria da letto e da bagno utilizzata con biancheria sanificata da impresa 
qualificata (es. dotata di certificazione UNI EN 14065:2016 Tessili trattati in 
lavanderie). Nel caso la teleria sia lavata all’interno della struttura, lavare tutti i 
tessuti (es. biancheria da letto, tende, ecc.) con un ciclo ad acqua calda (60°C o 
più per almeno 30 minuti) e con l’aggiunta di comune detersivo per il bucato. Se 
non è possibile utilizzare un ciclo ad acqua calda a causa delle caratteristiche dei 
tessuti, è necessario aggiungere prodotti chimici specifici per il lavaggio (es. 
candeggina o prodotti per il bucato contenenti ipoclorito di sodio o prodotti di 
decontaminazione sviluppati appositamente per l’uso su tessuti).  

�Non appoggiare le lenzuola e la biancheria al corpo 

�Gli articoli monouso (asciugamani di carta, guanti, mascherine, fazzoletti) devono 
essere messi in un contenitore con coperchio e smaltiti secondo le procedure 
individuate e le norme nazionali per la gestione dei rifiuti. 

 

BONIFICA 

Procedura di pulizia e disinfezione mirata a privare un ambiente, 
un’apparecchiatura, un impianto (es: canali di aerazione), di qualsiasi traccia di 
materiale contenuto o trattato precedentemente all’interno dello stesso. 
L’operazione garantisce l’abbattimento della Cross-Contamination 
(contaminazione incrociata). 

DECONTAMINAZIONE Sanificazione + bonifica. 

DECADIMENTO 
NATURALE DEL VIRUS 

In alternativa ai trattamenti sopra definiti si evidenzia la possibilità di isolare 
l’ambiente oggetto o attrezzatura potenzialmente contaminati il tempo 
massimo di decadimento del Virus previsto dalla TABELLA 4 

  

BUONE PRATICHE 
GENERALI 

In considerazione della potenziale capacità del virus SARS-CoV-2 di sopravvivere sulle 
superfici, è buona norma procedere frequentemente e accuratamente alla detersione 
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(pulizia) e disinfezione delle superfici ambientali che devono essere tanto più accurate e 
regolari in particolar modo per quelle superfici con le quali si viene più frequentemente 
a contatto (es. maniglie, superfici di lavoro, cellulare, tablet, PC, sanitari e rubinetti). 

Ø  Pulire regolarmente, giornalmente e puntualmente al bisogno. 
Ø  Igienizzare giornalmente, puntualmente negli usi comuni (circolare n. 5443 
del 22 febbraio 2020 Ministero della Salute). 
Ø  Disinfettare con Presidi Medico Chirurgici (PCM) e biocidi (vedi Tabella 1 e 2) 
quando necessario. I principi attivi maggiormente utilizzati nei prodotti 
disinfettanti autorizzati a livello nazionale (Presidi Medico Chirurgici; PMC) ed 
Europeo (biocidi), come riportato nel Rapporto N. 19/2020 –  

Nell’attuale emergenza COVID-19: tra i presidi medico chirurgici e biocidi individuati dal 
“Gruppo di lavoro ISS Biocidi”- Rapporto ISS COVID-19 n. 19/2020 si annoverano 
l’etanolo, i sali di ammonio quaternario (es. cloruro di didecil dimetil ammonio - DDAC, 
cloruro di alchil dimetilbenzilammonio, ADBAC), il perossido d’idrogeno, il sodio 
ipoclorito e altri principi attivi. 

  
Raccomandazioni 

Sanificazione periodica e in caso conclamato SARS-COV2 (circolare n. 5443 del 
22 febbraio 2020 Ministero della Salute). 

� Eseguire le pulizie, igienizzazione, disinfezione con guanti e mascherine 
chirurgiche o in caso di sospetto COVID-19 a seconda del prodotto utilizzato 
come descritto nella scheda di sicurezza (circolare n. 5443 del 22 febbraio 2020 
Ministero della Salute).  

� L’igiene delle mani deve essere eseguita ogni volta prima e dopo aver rimosso 
guanti o mascherina.  

� I materiali di scarto prodotti durante la pulizia devono essere collocati in un 
sacchetto separato e ben chiuso, che può essere smaltito con la spazzatura 
indifferenziata;  

� Il personale che ha effettuato le procedure di sanificazione in locali dove abbia 
soggiornato un sospetto caso COVID-19 non va considerato come CONTATTO 
STRETTO salvo in caso di mancata osservanza delle misure di protezione o di 
esposizione accidentale;  

� Leggere attentamente le etichette dei prodotti utilizzati;  
� Evitare di creare schizzi e spruzzi durante la pulizia;  
� Arieggiare le stanze/ambienti sia durante che dopo l’uso dei prodotti per la 

pulizia, soprattutto se si utilizzano intensamente prodotti 
disinfettanti/detergenti potenzialmente tossici (controllare i simboli di pericolo 
sulle etichette), successivamente uscire dal locale e aumentare 
temporaneamente i tassi di ventilazione dei sistemi di ventilazione meccanica 
controllata o aprendo le finestre e le porte finestre;  

� Utilizzare panni, diversi per ciascun tipo di oggetto/superficie, in microfibra 
inumiditi con acqua e sapone;  

� Utilizzare disinfettanti quali quelli a base di alcool almeno al 70% o in alternativa 
ipoclorito di sodio diluito allo 0,5% per i servizi igienici e le altre superfici (es. 
candeggina), e allo 0,1% per tutte le altre superfici (vedi tabella conversione), 
tenendo in considerazione il tipo di materiale sul quale si interviene;  

� Assicurarsi che tutti i prodotti di pulizia siano tenuti fuori dalla portata dei 
bambini, dei ragazzi e degli animali da compagnia;  

� Conservare tutti i prodotti in un luogo sicuro;  
� Non si deve utilizzare aria compressa e/o acqua sotto pressione, o altri metodi 

che possono produrre spruzzi o possono aerosolizzare materiale potenzialmente 
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infettivo nell’ambiente, fatta eccezione per particolari trattamenti che possano 
essere attuati in ambiente protetto ad esempio sanificazione con disinfettanti in 
soluzione acquosa aerosolizzati dall’esterno all’interno degli abitacoli dei 
mezzi/ambienti garantendone la sigillatura in modo da evitare il contatto con le 
persone;  

� In caso di pulizia e disinfezione di locali utilizzati da casi sintomatici o conclamati 
COVID-19 non utilizzare aspirapolvere per la pulizia dei pavimenti per il rischio di 
generazione di aerosol;  

� Presenza di casi sospetti di persone con COVID-19 all’interno dell’edificio, è 
necessario procedere alla sanificazione dell’ambiente. In questo contesto, è 
opportuno ricordare che i coronavirus, quali il virus della SARS, e quello della 
MERS e lo stesso SARS-CoV-2, possono persistere su superfici inanimate fino a 9 
giorni in dipendenza della matrice/materiale, della concentrazione, della 
temperatura e dell’umidità, anche se non è accertato vi persistano in forma 
vitale. Il personale dedicato alla pulizia ambientale degli spazi pubblici 
frequentati da una persona sospetta o confermata COVID-19 deve indossare i 
dispositivi medici e i DPI:   

1.       mascherina chirurgica o meglio FFP2; 
2.       grembiule in plastica uniforme e monouso; 
3.       guanti; 
4.       occhiali di protezione (se presente rischio di schizzi di 
materiale organico o sostanze chimiche); 
5.       stivali o scarpe da lavoro chiuse. 

� Per i dispositivi elettronici come tablet, touch screen, tastiere, telecomandi, 
seguire le istruzioni del produttore per tutti i prodotti di pulizia e disinfezione. Se 
non sono disponibili le istruzioni del produttore, considerare l’uso di salviette 
pre-impregnate o panni imbevuti di prodotti a base di alcol etilico al 70% per 
disinfettare. Asciugare accuratamente le superfici per evitare il ristagno di 
liquidi. Considerare anche l’impiego di involucri sanificabili per tali dispositivi.  

� Si raccomanda di non spruzzare in maniera diretta i disinfettanti sopra gli 
eventuali spandimenti di materiale biologico, al fine di evitare la formazione di 
aerosol.  

� La pulizia di servizi igienici, lavandini del bagno così come tutte le superfici 
accessibili di pareti e finestre devono essere eseguite con cura.   

� Le apparecchiature di laboratorio utilizzate devono essere sanificate in accordo 
con quanto prescritto dalla ditta produttrice o in accordo ai protocolli in uso 
all’interno dei laboratori.  

� Procedere dalle aree più pulite verso quelle più contaminate, dall’alto verso il 
basso e tenendo per ultimo il pavimento.  

  

GESTIONE RIFIUTI 

Nelle operazioni di pulizia, igienizzazione e disinfezione effettuate in ambienti 
lavorativi (ambienti non sanitari) ove non abbiano soggiornato soggetti sospetti 
o conclamati COVID-19 e finalizzate quindi alla prevenzione della diffusione 
dell’infezione COVID-19, i rifiuti prodotti quali ad esempio stracci, panni 
spugna, carta, guanti monouso, mascherine ecc., dovranno essere conferiti 
preferibilmente nella raccolta indifferenziata come “rifiuti urbani non 
differenziati (codice CER 20.03.01)”.  
Le raccomandazioni comportamentali a scopo precauzionale per la gestione di 
tali rifiuti prevedono: 

� Utilizzare 2 sacchi di idoneo spessore uno dentro l’altro;  
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� Evitare di comprimere il sacco durante il confezionamento per fare 
uscire l’aria;  

� Chiudere adeguatamente i sacchi;  
� Utilizzare DPI monouso per il confezionamento dei rifiuti e la 

movimentazione dei sacchi;  
� Lavarsi accuratamente le mani al termine delle operazioni di pulizia e 

confezionamento rifiuti, anche se tali operazioni sono state eseguite 
con guanti.  

VEDI LINEE GUIDA ADOTTATE DA AZIENDA RACCOLTA E SMALTIMENTO  

  

TRATTAMENTO OZONO  

L’utilizzo dell’ozono è attualmente consentito a livello internazionale in campo 
alimentare, per i servizi igienico-sanitari di superfici e acque potabili. Non 
esistono informazioni specifiche sull’efficacia contro il SARS COV-2. Di contro 
sono disponibili diversi studi che ne supportano l’efficacia virucida (Norovirus) 
in ambienti sanitari e non. L’utilizzo di questo trattamento di disinfezione 
implica l’utilizzo di specifiche attrezzature corredate di manuale d’ uso e di 
manutenzione e di adeguata formazione e di specifici DPI. Per approfondimenti 
il DL.vo 155/2010 fissa valori limite e obiettivi di qualità anche per le 
concentrazioni nell’aria ambiente di ozono.  

CLORO ATTIVO 

Il cloro attivo normalmente non è considerato disinfettante in quanto non può 
essere autorizzato dal Ministero della Salute come presidio medico chirurgico 
(DPR n. 392/98). Sebbene la valutazione non sia stata completata, sono già 
disponibili indicazioni in merito all’ efficacia contro il SARS-COV 2, impatto 
ambientale e effetti per la salute umana. 

RADIAZIONE 
ULTRAVIOLETTA 

Poiché l’attività disinfettante della radiazione ultravioletta, si attua mediante 
un’azione di natura fisica e non chimica non rientra nella definizione di 
prodotto Biocida. Non esistono informazioni specifiche sull’efficacia contro il 
SARS COV-2. L’utilizzo di questo trattamento implica l’utilizzo di specifiche 
attrezzature corredate di manuale d’ uso e di manutenzione e di adeguata 
formazione e di specifici DPI.  

PEROSSIDO DI 
IDROGENO 

Il perossido d’idrogeno è un principio attivo biocida approvato ai sensi del BPR 
per i disinfettanti. Considerata la classificazione del principio attivo, come 
anche il metodo di applicazione, l’utilizzo di perossido d’idrogeno 
vaporizzato/aerosolizzato è ristretto ai soli operatori professionali. 
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