SERVIZI PER L'INFANZIA E L’ADOLESCENZA

1. Premessa

L'obiettivo del presente documento e fornire le linee di indirizzo per realizzare, nella fase 2
dell’emergenza COVID-19, opportunitd organizzate di socialitd e gioco per bambini e
adolescenti (0-17 anni), con I'obiettivo di contenere il rischio di contagio epidemiologico.

Le indicazioni delle presenti linee guida sono coerenti e integrano quanto previsto dal D.P.C.M.
11 giugno 2020 in vigore dal 15 giugno e in particolare il paragrafo 2 dell’ Allegato 8 “Linee
guida per la gestione in sicurezza di opportunitd organizzate di socialitd e gioco per bambini
e adolescenti nella fase 2 dell’emergenza Covid-19". Le indicazioni includono le attivitda svolte
in maniera strutturata attraverso progetti pianificati su piu giornate. Non sono compresi singoli
eventi, periqualirimangono comunque valide le misure di prevenzione, igiene e pulizia. Per lo
svolgimento delle attivita sono preferibilmente utilizzate le potenzialitd di accoglienza di nidi,
per la fascia di eta 0-3, e spazi per I'infanzia, scuole, aree verdi. Non € esclusa la possibilita di
utilizzare anche altre sedi similari nel rispetto delle disposizioni dell’allegato 8 del D.P.C.M 11
giugno 2020 e della presente ordinanza.

Le presenti linee guida saranno oggetto di monitoraggio e valutazione nel tempo da parte di
Regione Lombardia e delle principali parti interessate in relazione alla sua efficacia, in
considerazione delle eventuali nuove indicazioni di carattere scientifico e dell’evoluzione dello
scenario epidemiologico, nonché in vista della riapertura dei servizi educativi nel prossimo
mese di settembre 2020.

2. Disposizioni

e L'ente gestore deve predisporre il progetto organizzativo che contiene una descrizione
generale delle attivitd ed € articolato in relazione agli aspetti disciplinati dall’allegato 8 all
D.P.C.M 11 giugno 2020 e dalla presente ordinanza. L'ente gestore provvede a
comunicarlo al Comune e all’ Agenzia di Tutela della Salute (ATS).

e L'ente gestore provvede ad una adeguata informazione per genitori € minori e alla
formazione per gli operatori su tutte le misure di prevenzione da rischio di contagio Covid-
19 da adottare, prevedendo segnaletica, con pittogrammi e affini, idonea ai minori. A tal
fine gli enti gestori promuovono un’ampia comunicazione e diffusione dei contenuti del
progetto e delle misure per la gestione in sicurezza dei servizi, in particolare, in favore delle
famiglie. La formazione e I'informazione sono realizzate a cura dell’ente gestore anche
atftraverso il materiale messo a disposizione dall’ Agenzia di tutela della Salute competente
per ferritorio nonché dal Ministero della Salute e dall'lstituto superiore di sanita reso
disponibile attraverso i siti istituzionali.

¢ L’ente gestore e le famiglie sottoscrivono un patto per il rispetto delle regole di gestione dei
servizi ai fini del contrasto della diffusione del virus, secondo le prescrizioni del D.P.C.M. 11
giugno 2020 Allegato 8 e delle presenti linee guida. Il patto pud essere predisposto sulla
base del modello riportato nell’allegato A.

e Deve essere garantita una zona di accoglienza secondo le modalitd previste ai punti 2.7 e
2.8 dell’allegato 8 al D.P.C.M. 11 giugno 2020.

e Le condizioni di salute dei minori e degli accompagnatori nel caso in cui accedano ai
locali, sono attestate sulla base dei modelliriportati negli allegati B, C che prevedono inoltre
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I'impegno a comunicare, in occasione dell’accoglienza giornaliera, le situazioni
sopravvenute che potrebbero determinare una variazione delle condizioni di salute del
minore o dell’accompagnatore.

Le condizioni di salute del personale sono attestate sulla base dei modelli riportati negli
allegati D, E e nel rispetto dei protocolli di accoglienza previsti dall’allegato 8 al DPCM 11
giugno 2020.

All'ingresso un operatore, indossando apposita mascherina e dopo aver igienizzato le
mani, misura la temperatura corporea a  fufti gli  operatori,  minori,
genitori/accompagnatori. In caso di temperatura superiore ai 37.5 °C non sard consentito
l'accesso alla sede e il genitore/accompagnatore sard informato della necessita di
contattare il proprio medico curante. Nel caso di operatore si rinvia a quanto previsto al
paragrafo 1.3 della presente ordinanza. In caso di febbre del genitore/accompagnatore il
minore non potrd accedere al servizio. E preferibile che gli accompagnatori abbiano
un'etd inferiore a 60 anni a tutela della loro salute.

L'accesso alla struttura deve prevedere un'organizzazione, anche su turni, che eviti
assembramenti di genitori e accompagnatori all’esterno della struttura stessa. Le presenze
dei bambini, deiragazzi e degli adulti devono essere giornalmente annotate in un apposito
registro per favorire le attivitd di tracciamento di un eventuale contagio da parte delle
autoritd competenti.

Il personale e i genitori e accompagnatori sono invitati all'auto-monitoraggio delle
condizioni di salute proprie e del proprio nucleo familiare, ed informarli circa i
comportamenti da adottare in caso di comparsa di sinftomi sospetti per COVID-19.

Qualora durante la frequenza al centro i minori, gli accompagnatori o gli operatori
dovessero manifestare i sintomi da infezione da COVID-19 (es. tosse, raffreddore,
congiuntivite, febbre) saranno momentaneamente isolati e non dovranno recarsi al Pronto
Soccorso. L'ente gestore informera la famiglia in caso di minore e in ogni caso comunichera
tempestivamente tale circostanza all’Agenzia di Tutela della Salute territorialmente
competente la quale fornird le opportune indicazioni al gestore e alla persona interessata.
Nel caso di adulto o minore positivo, non pud essere riammesso al centro estivo fino ad

avvenuta e piena guarigione certificata secondo i protocolli previsti.

La mascherina di protezione delle vie aeree deve essere utilizzata da tutto il personale, dai
genitori ed accompagnatori €, di norma, dai bambini sopra i sei anni e dairagazzi. Tenuto
conto di quanto previsto al punto 2.4 dell'allegato 8 al D.P.C.M. 11 giugno 2020, I'utilizzo
della mascherina da parte dei bambini sopra i 6 anni e dai ragazzi deve essere valutato in
relazione all’'uso contfinuativo e/o delle particolari caratteristiche dell’attivitd ludico-
ricreativa proposta. Resta fermo che I'utilizzo delle mascherine € essenziale quando |l
distanziamento fisico € piu difficile da rispettare e neiluoghi al chiuso.

Mettere a disposizione idonei dispenser di soluzione idroalcolica per la frequente igiene
delle mani in tutti gli ambienti, in particolare nei punti diingresso e di uscita.

Per i minori devono essere promosse le misure igienico-comportamentali con modalita
anche ludiche, compatibiimente con I'etd e con il loro grado di autonomia e
consapevolezza. Si raccomanda fortemente di sensibilizzare i minori sull'importanza
dell'igiene delle mani, con particolare attenzione ad alcuni contesti in cui la pulizia delle
mani riveste particolare importanza (ad esempio, prima dei pasti, dopo avere toccato
superfici o oggetti comuni, dopo avere utilizzato il bagno, dopo aver tossito, starnutito,
soffiato il naso).
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E consigliato un rapporto fra personale e minori graduato in relazione all’eta dei minori:

— di 1:5 peribambiniin etd da nido o scuola dell’'infanzia da 0 a 5 anni,

— di 1:7 peribambiniin etda da scuola primaria da é a 11 anni,

— di 1:10 per gli adolescenti in etd da scuola secondaria da 12 a 17 anni.

E consentita la presenza di volontari di etd superiore o pari a 16 anni, purché ne venga
garantita la supervisione da parte del responsabile del centro estivo, ad esclusione delle
attivitd rivolte alla fascia di etd 0-3. Tali volontari non concorrono alla determinazione del
rapporto numerico. Devono essere assicurati criteri di promozione delle pari opportunita e
di attenzione ai bisogni particolari di accoglienza dei bambini e adolescenti con disabilitd,
in attuazione di quanto previsto dal DPCM 11 giugno 2020, Allegato 8.

Nel caso di attivitd con neonati o bambini in eta 0-3 anni il gestore deve rispettare le
indicazioni di cui al paragrafo 2.4 dell’ Allegato 8 al D.P.C.M 11 giugno 2020. Per i bambini
0-5 anni qualora sia previsto un periodo di ambientamento che si realizza in piccoli gruppi
comprendendo i genitori, & consigliato prevedere un rapporto di un operatore, educatore
o animatore ogni 5 coppie di adulti e bambini, a meno di necessita differenti in relazione
agli spazi utilizzati. Tale rapporto € da considerarsi valido anche per attivitd che prevedono
la costante presenza di genitori o tutori insieme ai bambini in eta 0-5 anni.

Nella consapevolezza delle particolari difficoltd che le misure restrittive di contenimento
del contagio hanno comportato per bambini ed adolescenti con disabilita, e della
necessita di includerli in una graduale ripresa della socialitd, particolare attenzione e cura
vanno rivolte alla definizione di modalita di attivitd e misure di sicurezza specifiche per
coinvolgerli nelle attivita estive. Pertanto, I'inserimento dei minori con disabilitd nelle afttivita
previste, deve essere effettuato con alcune precauzioni e indicazioni — da ricondurre alle
specifiche peculiaritd e capacitd di ciascun minore - di attenersi o meno alle indicazioni
fornite dalle linee guida ministeriali e dal presente documento. Qualora infatti il minore
disabile di etd superiore a é anni non sia in grado di indossare la mascherina chirurgica,
tenuto conto di quanto disposto dall’art 3, comma 2, del D.P.C.M. 11 giugno 2020 “Non
sono soggetti all'obbligo i bambini al di sotto dei sei anni, nonché i soggetti con forme di
disabilitd non compatibili con l'uso continuativo della mascherina”, gli operatori dovranno
indossare le prescritte protezioni. Inolire, diventa necessario adottare forme di
distanziamento sociale che mettano in sicurezza i frequentatori del centro. Nel caso di
accoglienza di minori con disabilitd il rapporto numerico operatore - minore deve essere,
dinorma, 1 a 1. Tenendo conto delle difficolta di mantenimento del distanziamento, cosi
come della necessitd di accompagnare i bambini e gli adolescenti con disabilita nel
comprendere le misure di precauzione, si dovranno prevedere modalitd specifiche di
formazione del personale coinvolto anche in ordine alle diverse modalitd organizzative
delle atfivita.

La composizione dei gruppi di bambini deve essere il piu possibile stabile nel tempo e
dovranno essere evitate attivitd di intersezione tra gruppi diversi, mantenendo, inolire, 1o
stesso personale, incluso quello volontario, a contatto con lo stesso gruppo di minori. La
programmazione e la pianificazione delle attivitd dovra consentire iI mantenimento di
gruppi fissi di partecipanti/personale. Con riferimento alla stabilitd nel tempo della relazione
tra operatori ed i gruppi di bambini sirimanda a quanto disposto dall’allegato 8 al D.P.C.M.
11 giugno 2020.

Privilegiare attivita che possano ridurre contatti prolungati, in particolare in ambienti chiusi,

a maggior rischio di eventuale contagio. Favorire, ove possibile, I'attivita all'aperto. Nel

caso di attivitd svolte in ambienti chiusi gli enti gestori sono tenuti a:

- assicurare che la permanenza dei minori sia compatibile con il rispetto delle misure di
distanziamento interpersonale, tenuto conto dell’etd del minore, del numero di persone
presenti e dello spazio disponibile; ove opportuno, si raccomanda la riorganizzazione
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dedli spazi attraverso I'utilizzo di barriere fisiche che facilitano il mantenimento della
distanza di sicurezza;

- garantire una approfondita pulizia giornaliera degli ambienti con detergente neutro e
disinfezione, con particolare attenzione alle superfici toccate piu frequentemente e ai
servizi igienici che richiedono di essere oggetto di pulizia dopo ogni volta che sono stati
utilizzati e di disinfezione almeno giornaliera con soluzioni a base di ipoclorito di sodio
allo 0,1% di cloro atftivo o altri prodotti virucidi autorizzati seguendo le istruzioni per I'uso
fornite dal produttore. Siraccomanda I'osservanza di quanto previsto dal Rapporto ISS
COVID-19 n. 25/2020 “Raccomandazioni ad interim sulla sanificazione di strutture non
sanitarie nell'attuale emergenza COVID-19: superfici, ambienti interni e abbigliamento.
Versione del 15 maggio 2020";

- assicurare particolare attenzione alla sanificazione di tutti gli oggetti che vengono a
contatto con i bambini/ragazzi (postazioni di gioco, banchi, ecc.) e a quelli utilizzati per
le afttivitd ludico-ricreative. Giochi e giocattoli dovranno essere ad uso di un singolo
gruppo di bambini e qualora vengano usati da piu gruppi di bambini € raccomandata
I'igienizzazione prima dello scambio. Si deve garantire la pulizia degli stessi
giornalmente, procedendo con idonea detersione e disinfezione. Nel caso di bambini
di etd 0-3 annisiraccomanda di fare seguire alla disinfezione anche la fase dirisciacquo
soprattutto per gli oggetti che potrebbero essere portatiin bocca;

- organizzare la gestione delllarea mensa, o comunque il consumo dei pasti,
preferibiimente all’aperto, assegnando posti a sedere fissi evitando buffet self-service. E
opportuno che la somministrazione del pasto sia effeftuata in monoporzione, in
vaschette separate unitamente a posate, bicchiere e tovagliolo monouso e
possibilmente biodegradabili. In caso di utilizzo di spazi chiusi, i momento del pranzo &
strutturato in modo da rispettare la distanza personale e organizzare il pranzo a turni
(mantenendo I'omogeneitd tra i gruppi) o utilizzando piu sale o sale piu ampie;

- nel caso di pernottamento il gestore deve adottare le procedure specifiche previste
dall'allegato 8 al D.P.C.M. 11 giugno 2020. Si raccomanda inoltre che I'organizzazione
delle camere consenta il rispetto della distanza interpersonale in particolare
garantendo una distanza di almeno 1,5 m trailetti (o 1 m fino a 11 anni di etad). | lefti e
la relativa biancheria devono essere ad uso singolo. Le camerate per il pernottamento
non possono prevedere un numero di bambini superiore a quello previsto dalla
composizione dei gruppi stessi e non possono essere condivise da gruppi diversi. Per
quanto riguarda i bagni, ad uso collettivo, si raccomanda di prevedere
un’organizzazione anche su turni in base agli spazi, che eviti gli assembramenti ed in
parficolare I'intersezione tra gruppi diversi.

Per tutti gli spazi al chiuso, favorire il ricambio d'aria negli ambienti interni, ove possibile
tenendo le finestre aperte per la maggior parte del tempo. Per gli impianti di
condizionamento, & obbligatorio, se tecnicamente possibile, escludere totalmente la
funzione di ricircolo dell’aria; se cio non fosse tecnicamente possibile, vanno rafforzate
ulteriormente le misure per il icambio d’aria naturale e in ogni caso va garantita la pulizia,
ad impianto fermo, dei filtri dell’aria diricircolo per mantenere ilivelli di filtrazione /rimozione
adeguati, secondo le indicazioni tecniche di cui al documento dell’lstituto Superiore di
Sanita.
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