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In breve 
 
L’INPS ha fornito le procedure grazie alle quali il datore di lavoro potrà venire a conoscenza 
della causale del certificato relativo alla condizione del lavoratore in quarantena o in malattia 
conclamata da Covid-19. 
Sempre in tema di quarantena, malattia e contatti con persone positive al Covid-19, 
Confindustria ha predisposto una sintesi delle previsioni normative per aiutare le imprese nella 
gestione delle assenze e del rientro in azienda. 
 

IND/TES n. 291/20 
 
 
Precedenti comunicazioni sul coronavirus 
Tutte le comunicazioni inviate alle imprese associate sono consultabili anche nell’area dedicata 
“In Evidenza – CORONAVIRUS – Circolari” del Portale dei Servizi.  
 
 
Indicazioni INPS per quarantena e malattia 
Facendo seguito ai precedenti chiarimenti in merito alla distinzione tra quarantena e malattia 
contenuti nel messaggio n. 3653/20, l’INPS ha fornito indicazioni in merito al conguaglio che il 
datore di lavoro può richiedere nel caso di quarantena e malattia da Covid-19. 

Contestualmente l’Istituto, a seguito di una richiesta in tal senso da parte di Confindustria, ha 
fornito le attese procedure con le quali il datore di lavoro potrà venire a conoscenza del fatto che 
l’assenza coperta dal certificato medico relativo alla condizione del lavoratore sia dovuta a 
quarantena o malattia conclamata da Covid-19. 

Come sopra ricordato, queste indicazioni fanno seguito a quanto già riferito in merito ai 
precedenti ed opportuni chiarimenti forniti dall’INPS dai quali emerge che il lavoratore 
asintomatico in quarantena perché positivo al virus, mancando una patologia in fase acuta, non 
ha alcuna incapacità allo svolgimento dell’attività lavorativa1. 
 
In allegato la circolare di Confindustria con le indicazioni e procedure fornite dall’INPS con 
messaggio n. 3871/20. 
 

http://85.18.34.85/iAutorfullnew.nsf/openLink?OpenAgent&gotolink=https://www.federchimica.it/portale-dei-servizi
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Elementi per la gestione delle assenze  
In merito ai casi di quarantena, isolamenti e malattia per causa Covid-19, ovvero ai casi di 
contatto con persone a loro volta entrate in contatto con persone positive al Covid-19 e in altri 
casi similari2, Confindustria ha predisposto una sintesi delle previsioni normative per aiutare le 
imprese nella gestione delle assenze e del rientro in azienda dei lavoratori. 
In tutte queste ipotesi si ricorda in ogni caso che occorre seguire le indicazioni del medico di 
base e delle autorità sanitarie, raccomandando sempre il coinvolgimento attivo del medico 
competente. 
Nella circolare allegata, inoltre, Confindustria fornisce alcune indicazioni in merito all’uso dei 
tamponi ed evidenzia la necessità di tener conto delle previsioni del Protocollo del 14 marzo 
2020 (così come integrato il 24 aprile), che disciplina anche le modalità del rientro in azienda del 
lavoratore risultato positivo al Covid-19. 
 
 
Allegati 
 

 Circolare Confindustria – messaggio INPS 

 Circolare Confindustria - Gestione assenze 
 

 
 
 

 
 
 
                                                           
1 I chiarimenti INPS sono riportati nella circolare IND 283/20 del 15 ottobre 2020 
2 Confronta circolare TES/ASI 282/20 del 14 ottobre 2020 
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Con il messaggio in esame l’Inps, accogliendo una richiesta di Confindustria, ha finalmente 
indicato le modalità concrete attraverso le quali informerà i datori di lavoro della causale alla 
base del certificato relativo alla condizione del lavoratore in quarantena o in malattia conclamata 
da Covid19. 

Premessa 

L’Inps, con il messaggio n. 3871 del 23 ottobre 2020, offre alcune ulteriori precisazioni rispetto al 
tema del conguaglio che il datore di lavoro che ha anticipato le prestazioni nelle ipotesi di 
quarantena e malattia da COVID19 può richiedere all’Inps. 

A questo proposito ricordiamo che, con il precedente messaggio n. 3653 del 09 ottobre 2020, 
l’Istituto aveva precisato la differenza tra le ipotesi di quarantena (provenienza dall’estero, contatto 
con casi sospetti, positività negli asintomatici) e la malattia conclamata, che conferma anche nel 
messaggio in esame. 

Una delle criticità che ancora perdurano per la regolazione dei rapporti tra datore di lavoro, 
lavoratore e Istituto previdenziale è la difficoltà per il datore di lavoro di conoscere la causale 
(quarantena o malattia conclamata) del certificato medico esibito dal lavoratore ai fini della gestione 
del lavoratore (sul versante del rapporto di lavoro) e del corretto rapporto con l’Inps (ai fini dei 
conguagli). La tutela della privacy non consente, infatti, di conoscere la prognosi e le eventuali 
indicazioni presenti nel certificato (ad es., il numero del provvedimento del certificato di quarantena 
emesso dalla autorità sanitaria). 

Confindustria ha sottolineato il rilevante problema già in sede di emanazione del DL n. 18/2020 e le 
ha recentemente ribadite ai vertici del Ministero del lavoro e della salute. 

L’Istituto, accogliendo con il messaggio in esame le istanze di Confindustria, indica finalmente le 
procedure grazie alle quali il datore di lavoro potrà venire a conoscenza della causale del certificato 
fornito dal lavoratore (ovviamente, nel rispetto della privacy). 

Le informazioni necessarie (i codici che consentono di distinguere le tre ipotesi dei commi 1, 2 e 
6 dell’art. 26) verranno messe a disposizione dall’Istituto sul Cassetto Previdenziale per le 
aziende e gli intermediari; inoltre, quotidianamente sarà inviata una PEC all’azienda con le 
medesime informazioni presenti sul Cassetto stesso – “CFLavoratore”, PUC del certificato 
medico, tutela riconosciuta, periodo dell’evento (“dataDa”, “dataA”), “codiceEvento” da 
utilizzare, codice conguaglio da utilizzare - e una e-mail di notifica agli intermediari. 

Il messaggio 

Oggetto del conguaglio sono “le prestazioni erogate ai lavoratori aventi diritto alla tutela 
previdenziale della malattia limitatamente all’importo anticipato per conto dell’Istituto” mentre, 
sul piano della individuazione del periodo di riferimento, l’Inps evidenzia che, per ora, procederà a 
consentire il conguaglio gestendo “gli eventi di “quarantena” a carico dell’Istituto con prognosi 
che si sia conclusa entro il 30 settembre 2020”. 

https://servizi2.inps.it/Servizi/CircMessStd/VisualizzaDoc.aspx?sVirtualUrl=%2fMessaggi%2fMessaggio%20numero%203871%20del%2023-10-2020.htm
https://servizi2.inps.it/Servizi/CircMessStd/VisualizzaDoc.aspx?sVirtualUrl=/Messaggi/Messaggio%20numero%203653%20del%2009-10-2020.htm


I lavoratori, sulla base delle previsioni dell’art. 26, commi 1, 2 (relativi alla quarantena) e 6 (relativo 
alla malattia conclamata) del DL n. 18/2020, hanno diritto al trattamento di malattia (nei primi due 
casi, ai fini economici, nel secondo caso ai fini sostanziali). Il datore di lavoro che ha anticipato i 
relativi trattamenti ha diritto al recupero dell’anticipazione attraverso lo strumento del conguaglio. 

L’Inps evidenzia che gli uffici territoriali stanno provvedendo all’accertamento del diritto dei 
lavoratori e  al riconoscimento dell’indennità c.d. quarantena e dell’indennità ai lavoratori “fragili” 
sulla base delle certificazioni prodotte. 

Questi dati (certificazione di quarantena o di malattia conclamata) andranno ad alimentare 
apposite “tabelle di scambio” con le quali saranno fornite al datore di lavoro le informazioni 
necessarie alla procedura dei flussi contributivi, per le successive richieste di conguaglio da parte 
delle aziende. 

L’Istituto ha individuato i codici che consentono di distinguere le tre tipologie: MV6, relativo alla 
quarantena dell’art. 26, comma 1; MV7, la quarantena del comma 2; MV8, la malattia 
conclamata richiamata nel comma 6. 

“Le informazioni contenute nelle citate tabelle di scambio circa gli eventi afferenti alle predette 
tutele verranno messe a disposizione dall’Istituto sul Cassetto Previdenziale per le aziende e gli 
intermediari; quotidianamente sarà inviata una PEC all’azienda con le medesime informazioni 
presenti sul Cassetto stesso – “CFLavoratore”, PUC del certificato medico, tutela riconosciuta, 
periodo dell’evento (“dataDa”, “dataA”), “codiceEvento” da utilizzare, codice conguaglio da 
utilizzare - e una e-mail di notifica agli intermediari”. 

Si richiama l’attenzione sul fatto che, in presenza di certificato non riconosciuto come appartenente 
alle tipologie in argomento, il relativo importo posto a conguaglio sarà ritenuto indebito. 

L’Istituto indica anche le modalità per rettificare eventuali conguagli operati a titolo di indennità di 
malattia laddove invece la condizione del lavoratore fosse individuata come quarantena. 

Conclusioni 

Il documento dell’Inps, se risolve la questione inerente alla corretta classificazione del conguaglio, 
non risolve ancora il problema della tempestiva conoscenza della causale dell’assenza ai fini della 
gestione del lavoratore, che presuppone che la conoscenza della reale condizione (quarantena o 
malattia) pervenga al datore di lavoro immediatamente. 

La conoscenza, infatti, è necessaria per sapere se si è in presenza di uno stato di malattia conclamata 
che impedisce lo svolgimento dell’attività lavorativa ovvero di quarantena che consente, laddove sia 
possibile svolgere la prestazione da remoto, la prosecuzione dell’attività lavorativa, ovviamente con 
le dovute cautele della quarantena. 

Il Consiglio di indirizzo e vigilanza dell’Istituto ha, a questo proposito, approvato l’ordine del 
giorno del 21 ottobre 2020 con il quale invita gli organi dell’Ente, “alla luce del messaggio INPS 
Hermes n. 3653 del 2020, che ha distinto tra quarantena e malattia, a modificare le procedure in 
modo da consentire di inviare al datore di lavoro, sempre con immediatezza, una comunicazione 
che indichi espressamente se il lavoratore sia in malattia od in quarantena”. 
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Pervengono numerosi quesiti in ordine al comportamento da tenere nei confronti dei lavoratori, ad 
esempio nelle ipotesi di contatto con persone che sono risultate positive al COVID19 (es., colleghi 
di lavoro del lavoratore risultato positivo) ovvero che sono entrate a contatto (anche come 
conviventi) con persone a loro volta entrate in contatto con persone positive al COVID19 (è il caso, 
ad esempio, dei conviventi del lavoratore in quarantena per essere contatto stretto del collega 
risultato positivo al COVID19). 

In questi ed in altri casi similari occorre seguire, ovviamente, esclusivamente le indicazioni del 
medico di base e delle autorità sanitarie, senza adottare misure che potrebbero anche influire 
negativamente sui percorsi definiti dalle autorità sanitarie. Appare ovviamente essenziale il 
concorso del medico competente. 

È altresì utile conoscere quale uso verrà fatto dei tamponi e quale sarà il percorso delle quarantene e 
degli isolamenti, anche al fine di programmare il rientro del lavoratore, tenendo conto della 
previsione del Protocollo del 14 marzo 2020, che disciplina le modalità del rientro in azienda del 
lavoratore risultato positivo al COVID19. 

A questo proposito, evidenziamo alcuni recenti documenti ufficiali ai quali fare riferimento, anche 
solamente per conoscere quali sono le iniziative ed i percorsi che saranno adottate dalle autorità 
sanitarie. 

  

Quarantena e malattia 
  

In primo luogo, appare utile richiamare innanzitutto il Messaggio dell’Inps n. 3653 del 9 ottobre 
2020, che consente di operare la distinzione tra quarantena (che sussiste nelle ipotesi previste 
dall’art. 26, comma 1, del DL n. 18/20201) e malattia (che sussiste nell’ipotesi prevista dall’art. 26, 
comma 62). 

La quarantena è prevista nelle quattro ipotesi previste dall’art. 26, comma 1 del DL n. 18/2020: 

a. Art. 1, comma 2, lettere h) e i) del decreto-legge 23 febbraio 2020, n. 6, convertito, con 
modificazioni, dalla legge 5 marzo 2020, n. 13: 
“h) applicazione della misura della quarantena con sorveglianza attiva agli individui che hanno 
avuto contatti stretti con casi confermati di malattia infettiva diffusiva; 

“i) previsione dell'obbligo da parte degli individui che hanno fatto ingresso in Italia da zone a 
rischio epidemiologico” 

b. Art. 1, comma 2, lettere d) ed e), del decreto-legge 25 marzo 2020, n. 19 
d) applicazione della misura della quarantena precauzionale ai soggetti che hanno avuto 
contatti stretti con casi confermati di malattia infettiva diffusiva o che entrano nel territorio 
nazionale da aree ubicate al di fuori del territorio italiano; 

https://servizi2.inps.it/Servizi/CircMessStd/VisualizzaDoc.aspx?sVirtualUrl=%2fMessaggi%2fMessaggio%20numero%203653%20del%2009-10-2020.htm
https://servizi2.inps.it/Servizi/CircMessStd/VisualizzaDoc.aspx?sVirtualUrl=%2fMessaggi%2fMessaggio%20numero%203653%20del%2009-10-2020.htm


“e) divieto assoluto di allontanarsi dalla propria abitazione o dimora per le persone sottoposte 
alla misura della quarantena, applicata dal sindaco quale autorità sanitaria locale, perché 
risultate positive al virus” 

  

A questo proposito, si richiama la circolare del Ministero della salute del 12 ottobre 2020 (che verrà 
commentata a breve) dove evidenzia che la quarantena “si riferisce alla restrizione dei movimenti di 
persone sane per la durata del periodo di incubazione”. 

  

Caso e contatto 
  

Il secondo elemento utile è la declinazione delle ipotesi di “caso” e di “contatto”, che può essere 
rinvenuta nel Rapporto ISS COVID-19 n. 53/2020 - Guida per la ricerca e gestione dei contatti 
(contact tracing) dei casi di COVID-19. Versione del 25 giugno 2020 

  

In estrema sintesi, occorre distinguere tra “caso” (sospetto, probabile, confermato) e “contatti” 
(stretto o casuale) secondo le seguenti schematiche indicazioni: 

  

CASO SOSPETTO Una persona con infezione respiratoria acuta 
(insorgenza improvvisa di almeno uno tra i 
seguenti segni e sintomi: febbre, tosse e 
dispnea) E senza un’altra eziologia che spieghi 
pienamente la presentazione clinica E storia di 
viaggi o residenza in un Paese/area in cui è 
segnalata trasmissione locale durante i 14 
giorni precedenti l’insorgenza dei sintomi; 

  Una persona con una qualsiasi infezione 
respiratoria acuta E che è stata a stretto contatto 
con un caso probabile o confermato di COVID-
19 nei 14 giorni precedenti l’insorgenza dei 
sintomi; 

  Una persona con infezione respiratoria acuta 
grave (febbre e almeno un segno/sintomo di 
malattia respiratoria – es. tosse, dispnea) E che 
richieda il ricovero ospedaliero (Severe Acute 
Respiratory Infection, SARI) E senza un’altra 
eziologia che spieghi pienamente la 
presentazione clinica. 

CASO PROBABILE Un caso sospetto il cui risultato del test per 
SARS-CoV-2 è dubbio o inconcludente 
utilizzando protocolli specifici di Real 
Time PCR per SARS-CoV-2 presso i 
Laboratori di Riferimento Regionali individuati 
o è positivo utilizzando un test pan-
coronavirus. 

https://www.iss.it/rapporti-covid-19/-/asset_publisher/btw1J82wtYzH/content/id/5425505?_com_liferay_asset_publisher_web_portlet_AssetPublisherPortlet_INSTANCE_btw1J82wtYzH_redirect=https%3A%2F%2Fwww.iss.it%2Frapporti-covid-19%3Fp_p_id%3Dcom_liferay_asset_publisher_web_portlet_AssetPublisherPortlet_INSTANCE_btw1J82wtYzH%26p_p_lifecycle%3D0%26p_p_state%3Dnormal%26p_p_mode%3Dview%26_com_liferay_asset_publisher_web_portlet_AssetPublisherPortlet_INSTANCE_btw1J82wtYzH_cur%3D0%26p_r_p_resetCur%3Dfalse%26_com_liferay_asset_publisher_web_portlet_AssetPublisherPortlet_INSTANCE_btw1J82wtYzH_assetEntryId%3D5425505
https://www.iss.it/rapporti-covid-19/-/asset_publisher/btw1J82wtYzH/content/id/5425505?_com_liferay_asset_publisher_web_portlet_AssetPublisherPortlet_INSTANCE_btw1J82wtYzH_redirect=https%3A%2F%2Fwww.iss.it%2Frapporti-covid-19%3Fp_p_id%3Dcom_liferay_asset_publisher_web_portlet_AssetPublisherPortlet_INSTANCE_btw1J82wtYzH%26p_p_lifecycle%3D0%26p_p_state%3Dnormal%26p_p_mode%3Dview%26_com_liferay_asset_publisher_web_portlet_AssetPublisherPortlet_INSTANCE_btw1J82wtYzH_cur%3D0%26p_r_p_resetCur%3Dfalse%26_com_liferay_asset_publisher_web_portlet_AssetPublisherPortlet_INSTANCE_btw1J82wtYzH_assetEntryId%3D5425505


CASO CONFERMATO Un caso con una conferma di laboratorio per 
infezione da SARS-CoV-2, effettuata presso il 
laboratorio di riferimento nazionale dell’Istituto 
Superiore di Sanità o da laboratori Regionali di 
Riferimento, indipendentemente dai segni e dai 
sintomi clinici. 

  

 CONTATTO - DEFINIZIONE Un contatto di un caso COVID-19 è qualsiasi 
persona esposta ad un caso probabile o 
confermato di COVID-19 in un lasso di tempo 
che va da 48 ore prima a 14 giorni dopo 
l’insorgenza dei sintomi nel caso (o fino al 
momento della diagnosi e dell’isolamento). Se 
il caso non presenta sintomi, si definisce 
contatto una persona esposta da 48 ore prima 
fino a 14 giorni dopo la raccolta del campione 
positivo del caso (o fino al momento della 
diagnosi e dell’isolamento) (10). 

CONTATTO STRETTO  una persona che vive nella stessa casa di un 
caso di COVID-19 

 una persona che ha avuto un contatto fisico 
diretto con un caso di COVID-19 (es. la stretta 
di mano) 

 una persona che ha avuto un contatto diretto 
non protetto con le secrezioni di un caso di 
COVID-19 (es. toccare a mani nude fazzoletti 
di carta usati) 

 una persona che ha avuto un contatto diretto 
(faccia a faccia) con un caso di COVID-19, a 
distanza minore di 2 metri e di durata maggiore 
a 15 minuti 

 una persona che si è trovata in un ambiente 
chiuso (es. aula, sala riunioni, sala d’attesa 
dell’ospedale) con un caso di COVID-19, in 
assenza di DPI idonei 

 un operatore sanitario od altra persona che 
fornisce assistenza diretta ad un caso di 
COVID19 oppure personale di laboratorio 
addetto alla manipolazione di campioni di un 
caso di COVID-19 senza l’impiego dei DPI 
raccomandati o mediante l’utilizzo di DPI non 
idonei 

 una persona che ha viaggiato seduta in treno, 
aereo o qualsiasi altro mezzo di trasporto entro 
due posti in qualsiasi direzione rispetto a un 
caso COVID-19; sono contatti stretti anche i 
compagni di viaggio e il personale addetto alla 
sezione dell’aereo/treno dove il caso indice era 
seduto. 



CONTATTO CASUALE Qualsiasi persona esposta al caso, che non 
soddisfa i criteri per un contatto stretto. 

  

Trattamento dei casi e dei contatti 
  

È quindi utile aver presenti le definizioni fondamentali ed il trattamento dei casi, individuabili 
nella recente circolare del Ministero della salute “COVID-19: indicazioni per la durata ed il termine 
dell’isolamento e della quarantena.” 

  

Rinviando ovviamente alla lettura della circolare, si possono evidenziare le definizioni delle 
differenti situazioni nelle quali si può venire a trovare la persona e i conseguenti comportamenti 
delle autorità sanitarie. 

  

• Isolamento dei casi di documentata infezione da SARS-CoV-2: separazione delle persone 
infette dal resto della comunità per la durata del periodo di contagiosità, in ambiente e condizioni 
tali da prevenire la trasmissione dell’infezione. 

  

• Quarantena: si riferisce alla restrizione dei movimenti di persone sane per la durata del periodo 
di incubazione, ma che potrebbero essere state esposte ad un agente infettivo o ad una malattia 
contagiosa, con l’obiettivo di monitorare l’eventuale comparsa di sintomi e identificare 
tempestivamente nuovi casi. 
La circolare del Ministero della salute conferma che i lavoratori in quarantena sono “sani” ma 
che potrebbero evidenziare la comparsa di sintomi (nel qual caso diverrebbero malati). 

  

• Casi positivi asintomatici: persone asintomatiche risultate positive alla ricerca di SARS-CoV-2, 
possono rientrare in comunità dopo un periodo di isolamento di almeno 10 giorni dalla comparsa 
della positività, al termine del quale risulti eseguito un test molecolare con risultato negativo (10 
giorni + test). 

  

• Casi positivi sintomatici: persone sintomatiche risultate positive alla ricerca di SARS-CoV-2, 
possono rientrare in comunità dopo un periodo di isolamento di almeno 10 giorni dalla comparsa 
dei sintomi (non considerando anosmia e ageusia/disgeusia che possono avere prolungata 
persistenza nel tempo) accompagnato da un test molecolare con riscontro negativo eseguito dopo 
almeno 3 giorni senza sintomi (10 giorni, di cui almeno 3 giorni senza sintomi + test). 

  

• Casi positivi a lungo termine: persone che, pur non presentando più sintomi, continuano a 
risultare positive al test molecolare per SARS-CoV-2, in caso di assenza di sintomatologia (fatta 
eccezione per ageusia/disgeusia e anosmia che possono perdurare per diverso tempo dopo la 
guarigione) da almeno una settimana, potranno interrompere l’isolamento dopo 21 giorni dalla 
comparsa dei sintomi. Questo criterio potrà essere modulato dalle autorità sanitarie d’intesa con 
esperti clinici e microbiologi/virologi, tenendo conto dello stato immunitario delle persone 
interessate (nei pazienti immunodepressi il periodo di contagiosità può essere prolungato). 

  

• Contatti stretti asintomatici: i contatti stretti di casi con infezione da SARS-CoV-2 confermati 
e identificati dalle autorità sanitarie, devono osservare: 

https://www.trovanorme.salute.gov.it/norme/dettaglioAtto?id=76613
https://www.trovanorme.salute.gov.it/norme/dettaglioAtto?id=76613


un periodo di quarantena di 14 giorni dall’ultima esposizione al caso; oppure 
un periodo di quarantena di 10 giorni dall’ultima esposizione con un test antigenico o molecolare 
negativo effettuato il decimo giorno. 

  

Da ultimo, si evidenzia che la Circolare raccomanda, tra l’altro, di “non prevedere quarantena né 
l’esecuzione di test diagnostici nei contatti stretti di contatti stretti di caso (ovvero non vi sia stato 
nessun contatto diretto con il caso confermato), a meno che il contatto stretto del caso non risulti 
successivamente positivo ad eventuali test diagnostici o nel caso in cui, in base al giudizio delle 
autorità sanitarie, si renda opportuno uno screening di comunità” 

  

Alcuni casi concreti, sulla base anche dei quesiti pervenuti, riferibili alla raccomandazione 
contenuta nella circolare: 

• il convivente di un lavoratore il cui collega (con il quale è stato a contatto stretto) sia risultato 
positivo non deve restare in quarantena né essere sottoposto a tampone; 

• il lavoratore convivente con il figlio che sia in quarantena (non perché positivo ma) perché 
contatto stretto di un compagno di scuola risultato positivo al COVID19 

  

Uso dei tamponi 
  
Appare poi utile conoscere come gli organi sanitari gestiranno l’uso dei tamponi, relativamente ai 
differenti casi sopra evidenziati. Le indicazioni sono reperibili nella nota tecnica dell’ISS “Test di 
laboratorio per SARS-CoV-2 e loro uso in sanità pubblica”. 
  
In particolare, la nota tecnica evidenzia che “la persona in attesa del risultato del test deve essere 
posta in quarantena. Se il risultato del test è positivo il Dipartimento di Prevenzione prescriverà 
l’isolamento alla persona interessata e la quarantena ai contatti stretti”. 
  
Questa indicazione sembra risolvere una parte delle questioni interpretative relative alla condizione 
del lavoratore nel periodo di attesa del tampone. 
  
Il documento è completato da una tabella sinottica che raccorda le ipotesi di “caso” e “contatto” con 
il tipo di tampone da prescrivere e dalla rappresentazione delle finalità dei tamponi 
molecolare, antigenico rapido e sierologico. 
  
  
Gestione della persona in quarantena 
  
Altrettanto utile, al fine di conoscere la gestione dei casi anche dal punto di vista dei tempi della 
quarantena rispetto all’evoluzione della situazione della persona in quarantena, è una recente 
circolare della Regione Lombardia “Aggiornamento delle indicazioni per la durata dell’isolamento e 
della quarantena dei casi confermati di Covid-19 e contatti stretti di casi confermati; utilizzo dei test 
diagnostici” 
  

  
Il rientro in azienda 
  
Da ultimo, si ricorda che il Protocollo del 24 aprile 2020, in tema di sorveglianza sanitaria, prevede 
che “per il  reintegro  progressivo  di  lavoratori  dopo  l’infezione  da COVID19, il medico 
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competente, previa presentazione di certificazione di avvenuta negativizzazione del tampone 
secondo  le modalità previste e rilasciata dal dipartimento di prevenzione territoriale di 
competenza, effettua la visita medica precedente alla ripresa del lavoro, a seguito di assenza per 
motivi di salute di durata superiore ai sessanta giorni continuativi, al fine di verificare l’idoneità 
alla mansione”. (D.lgs. 81/08 e s.m.i, art. 41, c. 2 lett. e-ter), anche per valutare profili specifici di 
rischiosità e comunque indipendentemente dalla durata dell’assenza per malattia 
  

Si evidenzia, quindi, che le modalità per il rilascio della avvenuta negativizzazione sono da riferirsi 
alle più recenti indicazioni contenute nelle circolari del Ministero della salute. 
  
  
  

  

 
                                                           
1 “Il periodo trascorso in quarantena con sorveglianza attiva o in permanenza domiciliare fiduciaria con 
sorveglianza  attiva  di  cui all'articolo 1, comma 2, lettere  h) e i) del decreto-legge 23 febbraio 2020, n. 6, convertito, 
con  modificazioni,  dalla  legge  5 marzo 2020, n. 13, e di cui all'articolo 1, comma 2,  lettere  d)  ed e), del decreto-
legge 25 marzo 2020, n. 19, dai lavoratori dipendenti del settore privato, è equiparato a malattia ai fini del trattamento 
economico previsto dalla normativa di riferimento e non è computabile ai fini del periodo di comporto”. 
 
2 “Qualora il lavoratore si trovi in malattia accertata da COVID-19” 
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