
MALATTIE INFETTIVE E INFEZIONI NEI BAMBINI 

MALATTIA/INFEZIONE RIAMMISSIONE SCOLASTICA/PRESCOLARE DOPO ASSENZA PER MALATTIA QUANDO RIVOLGERSI AL 
MEDICO 

MALATTIE INFETTIVE TRASMESSE PER VIA RESPIRATORIA 
 

RAFFREDDORE Nessuna restrizione qualora il bambino presenti solamente una lieve secrezione nasale e tosse. Dopo 3 giorni di febbre oppure 
qualora la tosse peggiori/il 
bambino accusi respiro 
affannoso. 
 

COVID-19 Dopo la guarigione o comunque in base alle indicazioni del medico di medicina generale. Dopo 3 giorni di febbre oppure in 
caso di sintomi sospetti * 
 

INFLUENZA Dopo la guarigione o comunque in base alle indicazioni del medico di medicina generale. Dopo 3 giorni di febbre oppure in 
caso di sintomi sospetti * 
 

PERTOSSE Dopo 5 giorni dall’inizio del trattamento antibiotico oppure, in assenza di trattamento antibiotico, dopo 
21 giorni dall’inizio della malattia.    

In caso di tosse persistente che 
supera i 7 giorni. 
 

TUBERCOLOSI In base alle indicazioni dello pneumologo.  In caso di contatto con un malato. 
In caso di tosse persistente che 
supera i 7 giorni. 
 

MALATTIE ESANTEMATICHE (MALATTIE CHE CAUSANO ERUZIONI CUTANEE) 
 

VARICELLA In assenza di nuove vescicole, fino a quando tutte le vescicole non saranno secche.  Eruzioni cutanee purulente.  
Febbre alta per più di 3 giorni. 
Herpes oftalmico (infezione a 
livello oculare). 
 



FARINGITE 
STREPTOCOCCICA, 
SCARLATTINA 
 

Dopo 48 ore dall’inizio del trattamento antibatterico. Febbre, mal di gola, linfonodi del 
collo ingrossati/doloranti.  

MALATTIA BOCCA MANI 
PIEDI 

In assenza di nuove vescicole, fino a quando tutte le vescicole non saranno secche. Disidratazione imminente (a 
causa della comparsa di ulcere in 
bocca). 
 

ERUZIONI CUTANEE 
GENERICHE 
 

Nessuna restrizione. In caso di eruzione cutanea 
persistente o in peggioramento. 

QUINTA MALATTIA 
(Erythema infectiosum) 
 

Nessuna restrizione.  

SESTA MALATTIA 
(Exanthema subitum) 
 

Nessuna restrizione.  

HERPES Bambini dell’asilo: In base alle indicazioni del medico di medicina generale. Bambini che frequentano la 
scuola: Nessuna restrizione. 

Qualora la vescicola sia ancora 
“fresca” dopo 7 giorni. 
 

MONONUCLEOSI 
INFETTIVA 
 

Dopo la febbre. Dopo 3 giorni di febbre oppure in 
caso di sintomi sospetti* 

MORBILLO Dopo 4 giorni dalla comparsa dell’eruzione cutanea tipica della malattia. In caso di contatto con un malato, 
febbre + infiammazione oculare + 
eruzioni cutanee. 
 

PAROTITE  
 

Dopo 5 giorni dalla comparsa del gonfiore tipico della malattia.  Gonfiore intorno alle orecchie. 

MALATTIE INFETTIVE DELLA PELLE 
 

MICROSPORIA Nessuna restrizione qualora le lesioni infiammatorie siano coperte. Si sconsiglia la partecipazione alle 
ore di educazione fisica e agli sport di squadra ai bambini che presentano lesioni sulle zone scoperte del 
corpo fino al primo esame micologico negativo. 

In caso di comparsa dell’eruzione 
tipica della malattia. 



 

MALATTIE INFETTIVE INTESTINALI 

 
DIARREA/VOMITO Dopo 48 ore dall’ultimo episodio di vomito o diarrea. In seguito a una diarrea prolungata: con il 

certificato medico che escluda la contagiosità del bambino.  
 

Rischio di disidratazione. 

PARASSITI INTESTINALI 

 
Nessuna restrizione. È necessaria l’eliminazione.  

EPATITE A 

 
Dopo 14 giorni dalla comparsa dei primi sintomi oppure dopo 7 giorni dalla comparsa dell’ittero. Comparsa dell’ittero. 

ALTRE MALATTIE INFETTIVE E INFEZIONI 

 
IMPETIGINE Nessuna restrizione qualora l’eruzione cutanea si trovi in una zona coperta. In caso contrario, dopo 48 ore 

dall’inizio del trattamento antibiotico. 
Eruzione cutanea persistente, 
“fresca” e purulenta. 

 
CONGIUNTIVITE – virale 
 

Bambini dell’asilo: quando la secrezione oculare si attenua. Bambini che frequentano la scuola: nessuna 
restrizione. 

Secrezione oculare per più di 5 
giorni. 
 

CONGIUNTIVITE – batterica 
 

Dopo 48 ore dall’inizio del trattamento antibiotico. Arrossamento del bulbo oculare 
sempre più marcato. 
 

OTITE 
 

Quando la febbre e il dolore alle orecchie si attenuano.  In assenza di miglioramento dopo 
48 ore dall’inizio del trattamento 
antibiotico. 
 

MOLLUSCO CONTAGIOSO 
(Molluscum contagiosum) 
 

Nessuna restrizione. Diffusione dell’eruzione cutanea. 

VERRUCHE 
 

Nessuna restrizione.  

SCABBIA 
 

Subito dopo il trattamento riuscito. Eruzioni cutanee pruriginose. 



PIDOCCHI 
 

Nessuna restrizione. È necessaria l’eliminazione.  

 

*disidratazione imminente, apatia/irritabilità, febbre alta nonostante i farmaci, respiro affannoso 

** episodi frequenti di vomito, diarrea grave, gonfiore e dolore addominale, febbre alta, apatia/irritabilità 

 

ALTRE MALATTIE INFETTIVE E INFEZIONI: RIVOLGERSI AL MEDICO DI MEDICINA GENERALE  


