
L’AGORÀ PENITENZIARIA 2020
XXI Congresso Nazionale SIMSPe-ONLUS

WEB CONFERENCE
1-2-3 ottobre2020

www.agorapenitenziaria.it

COVID  19  
La  prevenzione  nella  fase  I-II-III  

nelle  realtà confinate 
della USL UMBRIA 2

Dott.ssa Lorella  Bacci
Coordinatore Infermiere Casa Circondariale Terni



I CORONAVIRUS
I Coronavirus costituiscono un’ampia famiglia di virus noti per causare 

malattie che vanno dal comune raffreddore a malattie più gravi, 
comprende diversi ceppi 

il SARS-CoV-2 individuato nel dicembre 2019 in Cina.

IL NUOVO CORONAVIRUS

- 9 gennaio 2020 l’OMS dichiara che le autorità sanitarie cinesi hanno individuato un nuovo 
ceppo di coronavirus mai identificato prima nell’uomo.

COVID- 19
- 30 gennaio 2020: l’ISS ha confermato i primi due casi di infezione da COVID-19 in Itala 
- 11 febbraio: l’OMS annuncia che la malattia respiratoria causata dal nuovo coronavirus è 
stata chiamata «COVID-19» (dove CO sta per corona, VI per virus, D per diseasee 19 indica 
l'anno in cui si è manifestata)
- 21 febbraio l’ISS ha confermato il primo caso autoctono in Italia.

- 28 febbraio l’ISS coordina un sistema di sorveglianza che integra a livello individuale i dati 
microbiologici ed epidemiologici forniti dalle Regioni e Provincie Autonome (PA) e dal 
Laboratorio nazionale di riferimento per SARS-CoV-2 dell’ISS. 

- Divulgazione giornaliera della diffusione dell’epidemia di COVID-19 in Italia e una 
descrizione delle caratteristiche delle persone affette

- Sono  stati  adottati  diversi provvedimenti nazionali: Dpcm, D.lgs., Circolari del Ministero 
della Salute  ordinanze regionali per determinare un contenimento degli  effetti  
epidemiologici



SINTOMI
• Febbre, stanchezza, 

tosse secca.
• Mal di gola
• Diarrea
• Perdita gusto ed olfatto
✓ più gravi:
polmonite, sindrome 
respiratoria acuta grave, 
insufficienza renale e 
persino la morte.

Persone a rischio?
• anziani
• persone con patologie 

sottostanti, (ipertensione, 
problemi cardiaci o diabete 
e immunodepressi)

COME SI TRASMETTE?
contatto stretto con una persona 
malata principalmente attraverso 

le goccioline del respiro 
esempio: 

• la saliva, tossendo e 
starnutendo contatti diretti 
personali 

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

31 gennaio 2020 dichiarazione dello stato di emergenza
Su tutto il territorio nazionale 

è stata data una risposta immediata con una serie di misure urgenti

POCO CONOSCEVAMO

L’emergenza Coronavirus che ha investito il nostro Paese 
ha investito anche la Sanità Penitenziaria, 

innestandosi in un contesto per definizione 
«complesso» come quello penitenziario. 

E I DETENUTI?

• I detenuti rispetto alla popolazione generale sono più vulnerabili alla malattia Covid-19 a causa delle 
condizioni di ristrettezza in cui vivono specifiche del luogo (ambienti chiusi, sovraffollamento, convivenza forzata, 

condizioni igieniche).

• Possono andare incontro a un peggior stato di salute perché più esposte a fattori di rischio (fumo, uso di 

droghe, scarsa igiene, stress psico-fisico, cattiva alimentazione, o pregresse patologie infettive e croniche).

Nei luoghi chiusi il virus può essere introdotto e circolare tramite gli operatori, i nuovi giunti o i 
famigliari in visita.



La Uslumbria2 
impegnata su tutto il territorio fin dalla prima fase

non ha dimostrato meno attenzione ai 3 Istituti Penitenziari ubicati 
sul proprio territorio

(Terni, Spoleto e Orvieto) 
congiuntamente e in stretta collaborazione con le Direzioni degli Istituti 

nel rispetto delle disposizioni Nazionali e Regionali

• DIRIGENTE SANITARIO Dr. Antonio Marozzo
• Popolazione Reclusa: 512
• Personale sanitario: 29
• Polizia Penitenziaria: 206
• Educatori: 6
• Personale Amministrativo:  24

C.C. TERNI

• DIRIGENTE SANITARIO: Dr.ssa Simonetta Antinarelli
• Popolazione Reclusa : 439
• Personale sanitario: 38
• Polizia Penitenziaria: 276
• Educatori: 7
• Personale Amministrativo:30

• DIRIGENTE SANITARIO: Dr. Gianpaolo Piunno
• Popolazione Reclusa: 95
• Personale sanitario: 10
• Polizia Penitenziaria: 58
• Educatori: 4
• Personale Amministrativo: 23

C.R. SPOLETO

C.R.ORVIETO



Emergenza Covid-19
Nomina del Coordinatore per la Sanità Penitenziaria da parte della Uslumbria2

ha permesso un dialogo continuo tra i Direttori di Distretto, Direttori di Istituto, Comandanti,
Dirigenti Medici di Istituto, Infermieri e tutti gli operatori sanitari,

dei 3 istituti. 

OBIETTIVI DELLE PROCEDURE:
1-Evitare l’ingresso del virus negli istituti

2-Limitare - azzerare la diffusione del virus negli istituti 
3-Individuare e gestire i casi sospetti

4- Gestire i casi positivi
per individuare i casi sospetti sono importanti: 

il criterio epidemiologico e il criterio clinico

Coordinatrice della Sanità Penitenziaria per l’emergenza Covid-19 dei 3 istituti

Dr.ssa Simonetta Antinarelli, già Direttore di Distretto e Dirigente Medico dell’Istituto di Spoleto 
da oltre 10 anni, in costante contatto con la Regione Umbria  e PRAP Toscana-Umbria,

ha da subito provveduto a stilare procedure 
nel rispetto delle disposizioni nazionali, regionali, linee guida, circolari e ministeriali dettate dai 

due Ministeri interessati (Salute e Giustizia), 



➢ TUTELARE I DETENUTI SIGNIFICA TUTELARE GLI OPERATORI

➢ TUTELARE GLI OPERATORI SIGNIFICA TUTELARE I DETENUTI

➢ TUTELARE I DETENUTI E GLI OPERATORI SIGNIFICA TUTELARE TUTTA LA 

COMUNITÀ ESTERNA

La caratteristica che ha contraddistinto la nostra Responsabile Covid: 
• Prendere decisioni cosciente che in ambiente chiuso come il carcere il rischio di 

contagio è più elevato che altrove ed è accompagnato dal pericolo di propagazione 
all’esterno.

• Garantire ai detenuti il diritto alla salute escludendo ogni forma di discriminazione

Le misure adottate per prevenire il rischio di trasmissione contro il coronavirus
proporzionate al livello di emergenza

in collaborazione e cooperazione tra le due amministrazioni
hanno previsto diversi interventi rappresentati in 3 fasi:



STRUTTURA

Predisposizione di 
una tensostruttura  

da parte della 
Protezione Civile

(triage nuovi giunti)
Individuazione di 

spazi dedicati interni
ed esterni per i 

detenuti nuovi giunti, 
sintomatici o sospetti

Accesso istituto dipendenti 
e non 

Spazio dedicato per 
rilevazione della T C, 

somministrazione di un 
questionario che faciliti la 

non ammissione di persone 
con sintomatologia riferibile 

a COVID-19

Modifica 
strutturale nei 

locali sanitari e nei 
locali farmacia 

dopo gli eventi di 
rivolta

Applicazione di 
gel disinfettanti 
presso tutti gli 

ingressi dei vari 
locali

Applicazione di 
schermi in 

plexiglass nei 
locali colloqui 

detenuti

Areazione e pulizia (2 volte al 

giorno) degli ambienti e 
delle superfici con acqua e 

detergente seguita 
dall’applicazione di 

disinfettanti (alto e basso 
rischio) 

Divulgazione e 
affissione  di 

depliant e poster 
informativi sui 

corretti 
comportamenti da 

adottare

Fase I: Linee di indirizzo per le attività sanitarie in emergenza Covi19

CRITICITÀ
• Ambienti chiusi in cui le persone (personale incluso) vivono a stretto contatto tra loro
• Individuazione percorso sporco/pulito



PERSONA 
DETENUTA

Educazione sanitaria 
mirata, da parte della 

responsabile covid, al fine 
di evitare la diffusione del 
virus e comportamenti da 
adottare alla comparsa dei 

sintomi 

Informazioni 
sulla riduzione 

del numero, 
durata e 

frequenza delle 
visite 

Informazioni orari 
accesso nei locali 

infermeria

Somministrazione di 
farmaci sostitutivi in 

zone dedicate per 
evitare affollamento in 

infermeria
Predisposizione 

tamponi 
naso/orofaringei

Informazioni sulla 
limitazione della 
movimentazione 

interna

Sensibilizzazione 
sull’uso della 

mascherine e del 
distanziamento 

sociale

Educazione 
dedicata ai 

detenuti 
lavoranti presso 

i locali 
infermeria

CRITICITA’: 
• Reazioni psicologiche e comportamentali dei detenuti al momento dell’introduzione delle regole di

distanziamento sociale. (Rivolte alla chiusura dei colloqui)
• Rispetto della limitazione di movimento



OPERATORI 

AMM. PENIT.

Educazione sanitaria 
mirata, da parte della 

responsabile covid, 
rivolta alla polizia 

penitenziaria al fine 
di evitare la 

diffusione del virus 

Informazione/sen
sibilizzazione 
sull’uso della 

mascherine e dei 
DPI necessari

Informazione su 
comportamenti da 

adottare alla comparsa 
di sintomatologia

Dotazione (nel primo 
periodo prima 

dell’approvvigionamento da 
parte del ministero e della 

protezione civile) di guanti e 
mascherine.

Predisposizione 
tamponi 

naso/orofaringei

CRITICITA’: 
• Approvvigionamento dei DPI
• Uso corretto e costante dei DPI



OPERATORI 
SANITARI

Formazione (fad) su 
corretti comportamenti 
da adottare durante le 
attività assistenziali e 

gestione caso 
sospetto/confermato Formazione (fad) sul 

corretto 
smaltimento dei 

rifiuti speciali 
prodotti durante 
l’esecuzione del 

tampone.

Formazione (fad) 
sulle  corrette 

modalità di 
vestizione/svestizion

e nell’esecuzione 
tampone e corretto 

utilizzo DPI.

Informazione 
continua sugli aspetti 

peculiari 
dell’emergenza 

sanitaria e sullo stato 
di sviluppo 

dell’emergenza stessaPredisposizione 
tamponi 

naso/orofaringei 
e sierologici.

Indicazioni  al 
personale sui corretti 

comportamenti da 
adottare in caso di 

sintomatologia

Indicazioni al 
personale sul 

corretto utilizzo 
dei DPI

Indicazioni al 
personale sulle 

corrette modalità  di 
disinfezione delle 
apparecchiature e 

dispositivi 
riutilizzabili 

CRITICITA’:
L’esigenza di instaurare rapidamente delle misure organizzative con scarse risorse, ha talora generato 
stanchezza e frustrazione negli operatori, con una percezione di insoddisfazione per il lavoro svolto.



Riduzione delle visite in 
infermeria (garantiti servizi 

minimi/emergenze/urgenze)

Riduzione delle cure 
odontoiatriche (garantite 

emergenze/urgenze)

Sospensione visite 
specialistiche interne 

all’istituto 

Riduzione/sospensione 
trasferimenti per visite e 
esami diagnostici esterni 

(emergenze/urgenze)

Attivazione laboratorio covid-
19 presso il laboratorio 

zooprofilattico di Umbria e 
Marche sede Perugia per la 
ricerca del virus su tampone 

orofaringeo.

Attivazione di supporto 
psicologico per gli operatori

Sospensione congedi ordinari 
al personale sanitario da 

marzo 2020

Richiesta di disponibilità a 
prestare ore di lavoro 

straordinario a pagamento 
(in caso di necessità)

Inserimento dati su 
piattaforma Orion 

(piattaforma raccolta dati  Regionale).

Inserimento dati su 
piattaforma ECWMED 
(piattaforma raccolta dati)

Registrazione giornaliera 
dettagliata degli ingressi e 

delle uscite dall’istituto

Regolamentazione richiesta 
approvvigionamento DPI e 

Kit per tamponi 

INTERVENTI ORGANIZZATIVI
Le misure prese in considerazione comprendono:

CRITICITÀ:
Approvvigionamento dei DPI nella 
prima fase



PROTOCOLLO DI GESTIONE SORVEGLIANZA SANITARIA ISTITUTO PENITENZIARIO

PERCORSO GESTIONE NUOVO GIUNTO LIBERTÀ/ DA ALTRO ISTITUTO PENITENZIARIO (Allegato 1/3)

LA SORVEGTIANZA SANITARIA (Allegato 2)

TERMINE PERIODO OSSERVAZIONE (allegato 4)

I NUOVI INGRESSI

Il medico, dopo aver indossato i DPI, all’interno della tensostruttura procede alla raccolta dei 
dati per la valutazione epidemiologica e clinica (allegato 1/3)

Se valutazione
NEGATIVA, autorizza l’accesso in matricola e procede alla visita di primo ingresso del 
detenuto.
POSITIVA autorizza l’accesso al servizio matricola fornendo al detenuto mezzi di protezione 
individuali per evitare un contatto diretto con il personale.
In entrambi i casi il detenuto viene trasferito in isolamento in celle adibite e sottoposto a 
sorveglianza sanitaria per 14 giorni come caso sospetto. (Allegato 2)

• Il detenuto è informato sulle note comportamentali da tenere e sull’obbligo di indossare la  
mascherina

• Misurazione temperatura corporea 2 volte al giorno
• Esecuzione di un tampone all’insorgere dei sintomi a soggetti con valutazione 

epidemiologica e clinica
• Dopo 14 giorni, se non compaiono sintomi, può essere trasferito in sezione

Procedura Nuovi Giunti   17/03/2020



NEL SOSPETTO DI COVID+ 
(sia nuovi giunti che residenti)

• In caso di comparsa di sintomi (febbre, tosse, mal di gola, dolori 

muscolari, congiuntivite, diarrea …) il detenuto deve essere trattato 
come COVID+
• Viene programmato il tampone
• Isolato in zona dedicata e seguito, per ogni turno, da 1 solo 
infermiere ed 1 solo OSS, forniti di DPI come procedura
• Se il detenuto risulta positivo al tampone, continua 
l’isolamento contumaciale e vengono prese tutte le misure di 
prevenzione al contagio e la ricostruzione dei “contatti”



9 aprile 2020  I° revisione della procedura:
PROTOCOLLO DI GESTIONE SORVEGLIANZA SANITARIA ISTITUTO 

PENITENZIARIO - Tamponi COVID-19 
« … da oggi qualsiasi detenuto entri nuovo in istituto deve essere 
sottoposto a un I° tampone alla prima visita e posto sempre in 
isolamento per 14 giorni. … e prima della scadenza dei 14 giorni i 
detenuti devono essere sottoposti a II° tampone prima di essere 
assegnati alla sezione di appartenenza. …» 

Aprile Maggio  
Esecuzione tamponi nei 3 istituti a: 

• Tutta la popolazione già ospite 
• Tutto il personale di polizia penitenziaria 
• Tutto il personale sanitario
• Tutto il personale amministrativo (Uslumbria2 e Amm. Penitenziaria)



Fase II:
DGR 374 del 13/5/2020 Linee di indirizzo per le attività sanitarie nella Fase 2

La fase 2 consiste:

1) in una progressiva riduzione delle misure di contenimento della fase 1

• Riapertura ambulatorio odontoiatrico accessi in ambulatorio medico ed infermeria
• Riapertura colloqui con i famigliari (un solo familiare)

• Riapertura colloqui con avvocati
• Riapertura alcune attività didattiche per educatori

Mantenute tutte le precauzioni adottate per prevenire la diffusione del virus



Mantenute tutte le precauzioni adottate per prevenire la diffusione del virus

I NUOVI INGRESSI
Il detenuto nuovo giunto è sottoposto a sorveglianza sanitaria per 7 giorni come caso sospetto ed esegue 

un tampone all’ingresso e un tampone entro il settimo giorni.

Revisione n. 2  del PROTOCOLLO DI GESTIONE SORVEGLIANZA SANITARIA ISTITUTO PENITENZIARIO  

PROCEDURA PER LA PREVENZIONE CONTAGIO CORONAVIRUS SARS Cov-2 
per DETENUTI SEMILIBERI E IN PERMESSO

- Detenuti Semiliberi ( lavoranti esterni): Sottoposti a tampone ogni 21 giorni
- Detenuti in permesso per un solo giorno: Triage di ingresso e controllo TC da parte del medico.
- Detenuti in permesso per più giorni: Isolamento sanitario per 7 giorni con esecuzione di 2 tamponi (al 
1° e 6° giorno)

I detenuti sono adeguatamente informati sulle norme di prevenzione relative al COVID-19

Fase III:
DGR 467 del 10/6/2020 Linee di indirizzo per le attività sanitarie nella Fase 3

• Riapertura delle visite ed esami diagnostici esterni (accessi ambulatori e servizi esterni previo 

tampone recente)

• Esecuzione dei tamponi ai dipendenti della ASL Umbria 2 di rientro dalle ferie estive
• Sierologico a tutto il personale sanitario ogni 30 giorni
• Riapertura colloqui con i famigliari (con 3 familiari)



CONCLUSIONI
Tante battaglie vinte, ma la guerra è ancora in atto 

Con grande sacrificio ma collaborazione e sinergia tra le due istituzioni, si è riusciti a 
creare una rete che ha permesso di affrontare con successo 
l’emergenza coronavirus all’interno degli istituti nelle 3 fasi.

Complessivamente nei 3 Istituti:

• n. 1 detenuto 1° positivo al Covid-19 (C.R. Spoleto)               Quarantena a domicilio 

• n. 1 personale sanitario 2° positivo al Covid-19 (C.R. Spoleto)            Disposta quarantena

• N. 0 Personale Amministrativo/Educatori positivi al covid-19 nei 3 istituti

• n. 0 personale di Polizia Penitenzia Penitenziaria positiva al Covid-19 nei 3 istituti

La rete dei tre istituti umbri ha contenuto bene l’onda d’urto del coronavirus:



Il lavoro di squadra è l’abilità di lavorare
Insieme verso una visione comune.

L’abilità di dirigere ogni realizzazione
Individuale verso un obiettivo organizzato.

È il carburante che permette a persone
Comuni di ottenere risultati non comuni.

Dott.ssa Lorella  Bacci

Grazie per l’attenzione


