
 

 
 
 

 

Oggetto: Disinfezione degli ambienti esterni e utilizzo di disinfettanti (ipoclorito di sodio) su 
superfici stradali e pavimentazione urbana per la prevenzione della trasmissione 
DeOO¶LQfe]LRQe da SARS-CoV-2   

In riferimento alla pulizia e disinfezione degli ambienti outdoor (manto stradale, muri perimetrali, 
ecc.), per il contenimento della diffusione del virus COVID-19, è necessario prendere in esame vari 
fattori: le modalità di trasmissione di SARS-CoV-2; O¶eYLdeQ]a VXOOa SUeVeQ]a e VRSUaYYLYeQ]a deO 
YLUXV VXOOe VXSeUfLcL; O¶effLcacLa deL SURdRWWL dLVLQfeWWaQWL/LgLeQL]]aQWL e deL VLVWePL dL aSSOLca]LRQe 
VLa LO ORUR SRVVLbLOe LPSaWWR aPbLeQWaOe e L ULVchL SeU Oa VaOXWe XPaQa caXVaWL daOO¶XWLOL]]R dL SURdRWWL 
non idonei anche per i  potenziali effetti tRVVLcL VXOO¶aPbLeQWe. Le presenti indicazioni si basano 
VXOOe eYLdeQ]e ad RggL QRWe SeU TXaQWR cRQceUQe Oa WUaVPLVVLRQe deOO¶LQfe]LRQe da SARS-CoV-2, al 
fine di supportare una valutazione di opportunità ed efficacia di pratiche di lavaggio e disinfezione 
(sanificazione) delle strade in ambienti urbani per la prevenzione della diffusione del Coronavirus e 
deOOa WUaVPLVVLRQe deOO¶LQfe]LRQe (CRVLD-19).  
 
Secondo le evidenze disponibili la trasmissione delle infezioni da coronavirus, incluso il SARS-
CoV-2, avviene attraverso contatti stretti in ambienti chiusi tra persona e persona, per esposizione 
delle mucose buccali o nasali o delle congiuntive di un soggetto suscettibile a goccioline 
(³dURSOeWV´) ePeVVe cRQ Oa WRVVe R gOL VWaUQXWL da XQ VRggeWWR LQfeWWR. SL può anche trasmettere per 
contatto diretto o indiretto con oggetti o superfici nelle immediate vicinanze di persone infette che 
siano contaminate da secrezioni (saliva, secrezioni nasali, espettorato), ad esempio attraverso le 
mani contaminate che toccano bocca, naso o occhi. Non si può, al momento, escludere una possibile 
trasmissione fecale-orale, mentre i dati disponibili portano ad escludere la trasmissione per via 
aerea, a parte situazioni molto specifiche di interesse ospedaliero (formazione di aerosol durante le 
operazioni di intubazione, tracheotomia, ventilazione forzata).  
 
Studi su coronavirus, quali il virus della SARS e della MERS, suggeriscono che il tempo di 
sopravvivenza su superfici, in condizioni sperimentali, oscilli da 48 ore fino ad alcuni giorni (9 
giorni) in dipendenza della matrice/materiale, della concentrazione, della temperatura e 
deOO¶XPLdLWj, aQche Ve WaOe daWR VL ULfeULVce aO UeSeULPeQWR dL RNA deO YLUXV e QRQ aO VXR LVROaPeQWR 
in forma vitale. Dati più recenti relativi alla persistenza del virus SARS-CoV-2, confermano la sua 
capacità di persistenza su plastica e acciaio inossidabile che, in condizioni sperimentali, è 
equiparabile a quella del virus della SARS (SARS-CoV-1), mostrando anche un decadimento 
esponenziale del titolo virale nel tempo. 
 
Le linee guida del Centro europeo per la prevenzione e il controllo delle malattie (European Centre 
fRU DLVeaVe PUeYeQWLRQ (ECDP) aQd CRQWURO ³IQWeULP gXLdaQce fRU eQYLURQPeQWaO cOeaQLQg LQ QRQ-
healthcare facilities exposed to SARS -CoV-2´ deO 18 FebUXaU\ 2020) e deOO¶OUgaQL]]a]LRQe 
Mondiale della Sanità (vedi documenti relativi alla pulizia ambientale a livello domiciliare e 
ospedaliero, https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/technical-
guidance/infection-prevention-and-control) indicano che la pulizia con acqua e i normali detergenti 
e O¶XWLOL]]R dL SURdRWWL dLVLQfeWWaQWL/LgLeQL]]aQWL cRPXQL VRQR VXffLcLeQWe SeU Oa decRQWaPLQa]LRQe 
delle superfici anche se non sono, ad oggi, disponibili prove specifiche della loro efficacia sul 
CoVID-19. In considerazione della potenziale sopravvivenza del virus nell'ambiente, i locali e le 
aree potenzialmente contaminate con CoVID-19 devono essere puliti con detergenti prima del loro 
riutilizzo e disinfettati mediante prodotti conteQeQWL ageQWL ³dLVLQfeWWaQWL´ (PUeVLdL MedLcR  
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Chirurgici-PMC) noti per essere efficaci contro i coronavirus e autorizzati, previa valutazione 
deOO¶ISS, daO MLQLVWeUR deOOa SaOXWe. A WaOe ULgXaUdR VL fa SUeVeQWe che L SURdRWWL deQRPLQaWL 
³LgLeQL]]aQWL´ che possono contenere gli stessi componenti e sono in libera vendita, non sono 
autorizzati dal Ministero della Salute non essendo state effettuate valutazioni da parte delle strutture 
preposte in merito alla composizione quali-TXaQWLWaWLYa, O¶effLcacLa, Oa VLcurezza e la stabilità. 
Sebbene non siano disponibili dati specifici sull'efficacia contro il COVID-19, diversi prodotti 
antimicrobici disinfettanti/igienizzanti sono stati testati su diversi coronavirus. Alcuni dei principi 
attivi, ad es. l'ipoclorito di sodio (contenuto nella candeggina per uso domestico) e l'Etanolo sono 
ampiamente disponibili in commercio nella grande distribuzione in diverse formulazioni.  
IO VLWR Zeb deOO¶EPA VWaWXQLWeQVe ULSRUWa XQa OLVWa dL SURdRWWL acceUWaWL VeQ]a WXWWaYLa fRUQLUe 
indicazioni particolari sulle superfici da trattare. 
 
Un recente studio, non riferito al CoVID-19, che ha confrontato diversi agenti disinfettanti, ha 
dimostrato che quelli con concentrazione di etanolo al 70% sono più efficaci su due diversi 
coronavirus (virus dell'epatite di topo e virus della gastroenterite trasmissibile) dopo un minuto di 
contatto su superfici dure rispetto al sodio ipoclorito allo 0,06%. Test effettuati ancora con altri 
coronavirus1 hanno mostrato che l'ipoclorito di sodio è efficace a una concentrazione tra 0,05 e 
0,1% dopo cinque minuti di contatto.  Risultati simili sono stati ottenuti utilizzando detergenti di 
uso domestico contenenti sodio lauril-etere solfato, alchil-poliglicosidi e ammidi-cocco-N,N-
bis(idrossietil). 
Ciò premesso si può raccomandare quanto segue: 

 
- le guide ECDP e OMS indica per la disinfezione delle superfici dure, l'uso di ipoclorito di 

una concentrazione iniziale del 5%) dopo la pulizia con acqua e un detergente neutro. Per le 
superfici che potrebbero essere danneggiate dall'ipoclorito di sodio può essere utilizzato, in 
alternativa per la decontaminazione, etanolo al 70%, sempre dopo la pulizia con un 
detergente neutro.  

-  è buona norma procedere frequentemente alla detersione (pulizia) e disinfezione delle 
superfici che devono essere tanto più accurate e frequenti particolarmente per quelle 
superfici che vengono toccate più spesso con le mani (maniglie delle porte e delle finestre, 
superfici del bagno, superfici di lavoro, cellulare, tablet, PC, ecc.); 

- siano considerate misure di prevenzione primaria indirizzate alla sanificazione di oggetti e 
superfici soggette a contatto diretto con la popolazione come mezzi pubblici, corrimani, 
ringhiere, ecc., da realizzarsi, come per le altre superfici, con soluzioni di ipoclorito di sodio 
allo 0,1%  dopo pulizia con un detergente neutro; alternativamente, per superfici che 
potrebbero essere danneggiate dall'ipoclorito di sodio, è adeguata una soluzione di etanolo al 
70% in volume2.  

 
In merito al lavaggio (pulizia con detergenti) e la disinfezione stradale e delle pavimentazioni 
urbane VX OaUga VcaOa, PeQWUe VL cRQfeUPa O¶RSSRUWXQLWj dL SURcedeUe aOOa RUdLQaULa SXOL]La deOOe 
strade con saponi/detergenti convenzionali (assicurando tuttavia di evitare la produzione di polveri e 
aerRVRO), Oa dLVLQfe]LRQe ULVXOWa LQYece XQa PLVXUa SeU Oa TXaOe QRQ q acceUWaWa O¶XWLOLWj, LQ TXaQWR 
non esiste alcuna evidenza che le superfici calpestabili siano implicate nella trasmissione del Covid-
19. Esistono invece chiare evidenze che la trasmissione dei coronavirus, incluso il SARS-CoV-2, 
                                                
 

2  https://www.ecdc.europa.eu/sites/default/files/documents/coronavirus-SARS-CoV-2-guidance-environmental-cleaning-non-
healthcare-facilities.pdfidenz   



     

 

 

avviene in seguito allo stretto contatto tra un soggetto suscettibile e un soggetto infetto, o attraverso 
il contatto con superfici/oggetti contaminati nelle immediate vicinanze o usati da un soggetto 
infetto. 
E¶ imSRUWaQWe VRWWROLQeaUe che eVLVWRQR LQfRUPa]LRQL cRQWUaVWaQWL cLUca O¶XWLOL]]R dL LSRcORULWR e Oa 
sua capacità di distruggere il virus su superfici esterne (strade) e in aria. L¶effLcacLa deOOe SURcedXUe 
dL VaQLfLca]LRQe SeU Pe]]R deOO¶LSRcORULWR VX XQa PaWrice complessa come il pavimento stradale non 
è peraltro estrapolabile in alcun modo dalle prove di laboratorio condotte su superfici pulite. 
IQ CLQa O¶XVR eVWeQVLYR dL SURdRWWL chLPLcL SeU Oe VWUade q VWaWR effeWWXaWR SULPa dL RVVeUYaUe O¶aWWXaOe 
decremenWR deL caVL dL cRQWagLR, Pa OR VWeVVR ChLQa¶V CeQWeU fRU DLVeaVe CRQWURO aQd PUeYeQWLRQ 
(CCDC), ha aYYeUWLWR LO SXbbOLcR che ³Oe VXSeUfLcL eVWeUQe, cRPe VWUade, SLa]]e, SUaWL, QRQ deYRQR 
essere ripetutamente cosparse con disinfettanti poiché ciò potrebbe comportare inquinamento 
ambientale e dovrebbe essere evitato. 
In altre parti del mondo sono stati sollevati dubbi relativamente alla pericolosità della sostanza. 
IQfaWWL O¶XVR dL VRdLR LSRcORULWR, VRVWaQ]a cRUURVLYa SeU Oa SeOOe e daQQRVa SeU gOL RcchL, SeU la 
disinfezione delle strade potrebbe essere associato ad un aumento di sostanze pericolose 
QeOO¶aPbLeQWe cRQ cRQVegXeQWe eVSRVL]LRQe deOOa SRSROa]LRQe. IO VRdLR LSRcORULWR, LQ SUeVeQ]a dL 
materiale organici presenti sul pavimento stradale potrebbe dare origine a formazione di 
sottoprodotti estremamente pericolosi quali clorammine e trialometani e altre sostanze cancerogene 
volatili. Non è inoltre possibile escludere la formazione di sottoprodotti pericolosi non volatili che 
possono contaminare gli approvvigionamenti di acqua potabile.  
 
A OLYeOOR Qa]LRQaOe, O¶ARPA PLePRQWe VL q UeceQWePeQWe SURQXQ]LaWa QegaWLYaPeQWe LQ PeULWR aOOa 
possibilità di procedere a una disinfezione delle strade con ipoclorito considerando questa pratica 
daQQRVa SeU O¶aPbLeQWe. 
 
La pratica della pulizia e disinfezione andrebbe quindi limitata a interventi straordinari assicurando 
comunque misure di protezione per gli operatori e la popolazione esposta (by-standers) ai vapori 
WRVVLcL deOO¶LSRcORULWR e aOOa SRWeQ]LaOe eVSRVL]LRQe aO Yirus attraverso il rilascio di polveri e aerosol 
generati dalle operazioni di disinfezione.  
 
In conclusione ad oggi, sulla base delle conoscenze scientifiche disponibili, non vi sono evidenze a 
VXSSRUWR deOO¶effLcacLa deOOa VaQLfLca]LRQe deOOe VWUade e Savimentazioni esterne con prodotti chimici 
disinfettanti o igienizzanti. Tali procedure hanno inoltre implicazioni logistiche ed economiche da 
cRQVLdeUaUe, LQ aVVeQ]a dL UeaOe beQefLcLR QeO cRQWUROOR deOO¶eSLdePLa da SARS-CoV-2. 
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