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Circ. n. 38 Floridia, 22/09/2026

Ai Docenti

Ai Genitori/Tutori

Alle Studentesse e agli Studenti
All’ufficio di Segreteria didattica
Al DSGA

Al Sito web dell’Istituto

Sezione modulistica

Alla bacheca del R.E. Argo

OGGETTO: Richiesta di presentazione di certificazione medica per eventuale
somministrazione di farmaci durante I’orario scolastico

Nell’ambito delle azioni finalizzate a garantire la tutela della salute degli alunni, questa Istituzione
scolastica intende acquisire preventivamente le informazioni necessarie relative ad eventuali
esigenze sanitarie che possano comportare la somministrazione di farmaci durante 1’orario di
permanenza a scuola.

A tal fine, si invitano i Genitori/Tutori degli alunni, nonché gli alunni interessati, a comunicare alla
scuola I’eventuale necessita di assumere o ricevere farmaci durante 1’orario scolastico.

PRESENTAZIONE DELLA CERTIFICAZIONE MEDICA

Qualora sussista tale necessita, la famiglia dovra presentare alla Segreteria dell’Istituto la richiesta
di somministrazione farmaci utilizzando 1’apposito modello (Modello A) allegato alla presente con
allegata apposita certificazione medica (allegato 1) e corredata da piano terapeutico e informativa
privacy per il trattamento dei dati personali.

La certificazione ed il piano terapeutico dovranno indicare:

la necessita della somministrazione del farmaco durante 1’orario scolastico;
la denominazione del farmaco;

il dosaggio;

gli orari e le modalita di somministrazione;

la durata della terapia;

le modalita di conservazione del farmaco;

I’eventuale necessita di somministrazione al bisogno;
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8. le condizioni che determinano la necessita della somministrazione;
9. le eventuali procedure da adottare in situazioni di emergenza;
10. ogni ulteriore indicazione ritenuta necessaria dal medico.

La certificazione dovra essere aggiornata e dovra essere tempestivamente sostituita qualora
intervengano modifiche nella terapia o nelle modalita di somministrazione.

VALUTAZIONE E ATTIVAZIONE DELLA PROCEDURA

La documentazione acquisita consentira all’Istituzione scolastica di valutare I’eventuale necessita
della somministrazione e predisporre le modalita organizzative e operative previste dalla normativa
vigente.

Si precisa che:

1. la semplice comunicazione della famiglia non costituisce autorizzazione alla
somministrazione;

2. la consegna del farmaco alla scuola non autorizza, di per sé, il personale scolastico alla
somministrazione;

3. T’eventuale somministrazione sara effettuata esclusivamente nell’ambito della procedura
prevista dalla scuola e sulla base della documentazione sanitaria acquisita;

4. dovranno essere garantite, per quanto di competenza, le necessarie condizioni di sicurezza e
riservatezza.

In presenza di particolari condizioni sanitarie o di eventuali situazioni di emergenza, la scuola potra
procedere agli ulteriori adempimenti e interlocuzioni con i competenti servizi sanitari ¢ con la
famiglia, al fine di definire le modalita di gestione piu appropriate.

TERMINE PER LA CONSEGNA

La certificazione medica, ove necessaria, dovra essere consegnata alla Segreteria dell’Istituto
improrogabilmente entro il 30/09/2026 e, comunque, prima dell’eventuale necessita di
somministrazione del farmaco durante 1’orario scolastico.

Le famiglie sono invitate a non attendere il verificarsi di un’emergenza per comunicare alla scuola
una situazione sanitaria gia conosciuta. Qualora si verificassero situazioni sanitarie in data
successiva alla presente le famiglie devono informare tempestivamente la scuola.

PRIVACY

La documentazione sanitaria sara acquisita e trattata nel rispetto della normativa vigente in materia
di protezione dei dati personali e dei dati relativi alla salute, esclusivamente per le finalita connesse
alla tutela dell’alunno/a e alla corretta organizzazione dell’assistenza durante la permanenza a
scuola.

I1 Dirigente Scolastico
Prof.ssa Rita Spada

Firma autografa omessa ai sensi
dell’art. 3 del D. Lgs. n. 39/1993



