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A tutto il personale scolastico

Ai genitori degli alunni interessati
Al sito web dell’l. C.
All'Albo sede

OGGETTO: Somministrazione di farmaci salvavita a scuola. Anno scolastico 2018/2019

La sottoscritta prof.®* Criscuolo Annamaria, dirigente scolastico dell’istituto comprensivo statale
"M. Ferrajolo - G. Siani", ai fini degli interventi finalizzati all’assistenza di studenti che necessitano
di somministrazione di farmaci salvavita in orario scolastico, per tutelarne il diritto allo studio, la
salute ed il benessere all’interno della struttura scolastica.

- Premesso che nessun farmaco pud essere somministrato a scuola né assunto dagli alunni durante
I’orario scolastico.

- Premesso che per i docenti non esiste ’obbligo di somministrazione, ma possono dichiarare la
propria disponibilita.

- Premesso che il Dirigente Scolastico non autorizza alcunché, quanto piuttosto acconsente una
procedura formalizzata da altri.

- Premesso che la competenza e la responsabilita della decisione della sua necessita ¢ degli aventi
titolo.

- Visto il protocollo d’intesa di Ministero della P.I. e Ministero della Salute del 25.11.2005.

DISPONE QUANTO SEGUE
per la somministrazione di farmaci salvavita agli alunni si fa riferimento alle raccomandazioni del
Ministero della Pubblica Istruzione e del Ministero della Salute del 25.11.2005, riportata in allegato
a questo documento, con la quale sono state emanate le “Linee guida per la definizione degli
interventi finalizzati all’assistenza di studenti che necessitano di somministrazione di farmaci

salvavita in orario scolastico.
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Questi i criteri fondamentali della procedura:

1. la somministrazione deve avvenire sulla base delle autorizzazioni specifiche rilasciate dal
competente servizio ASL ovvero del medico curante dello studente;

2. la somministrazione non deve richiedere il possesso di cognizioni specialistiche né 1’esercizio di
discrezionalita tecnica dell’adulto;

3. la somministrazione deve essere richiesta formalmente al dirigente scolastico dai genitori degli
alunni o da chi esercita la potesta genitoriale, sul minore a fronte della presentazione di una
certificazione medica attestante lo stato di malattia e la prescrizione specifica dei farmaci da
assumere (conservazione, modalita e tempi di somministrazione, posologia);

4. nei casi gravi e urgenti non ci si puod esimere dal prestare il primo soccorso ed ¢ obbligatorio,
comunque, fare ricorso al Sistema Sanitario Nazionale 118 (avvertendo contemporaneamente la
famiglia);

Il Dirigente Scolastico a seguito della richiesta scritta dei genitori motivata in cui si autorizza il

personale individuato dalla scuola a somministrare il farmaco al figlio, con la modalita e il dosaggio
indicati dal medico.

- Individua, se necessario, un luogo fisico idoneo per la conservazione dei farmaci;

- concede, ove richiesta, 'autorizzazione all’accesso ai locali scolastici ai genitori o a loro
delegati, per la somministrazione in parola;

- verifica la disponibilita degli operatori scolastici in servizio (docenti o personale ATA) a
garantire la continuitd della somministrazione ove non gia autorizzata ai genitori o loro
delegati.

- acquisisce le istruzioni del medico curante, intestate all’alunno, indirizzate al dirigente scolastico,
su posologia e modalita di somministrazione del farmaco in caso della comparsa di episodi acuti
di cui devono essere descritti i sintomi e recante: il nome commerciale del farmaco, la modalita di
somministrazione, 1’ esatta posologia, I’orario di somministrazione.

Si riportano di seguito il protocollo d’intesa richiamato in premessa ed i moduli connessi per la
formale richiesta di somministrazione dei farmaci.

La presente circolare viene pubblicata sul sito dell’istituto comprensivo.

Moduli allegati (disponibili in segreteria):

Mod. 01 Fac-simile - Certificato medico per la somministrazione di farmaci salvavita ad uso cronico
e/o di emergenza in ambito scolastico.

Mod. 02 - Richiesta di accesso ai locali scolastici per somministrazione farmaci da parte del genitore

Mod. 03 - Richiesta di somministrazione farmaci in ambito scolastico da parte del genitore o di chi
esercita la potesta genitoriale.

Mod. 04 - Informativa ai sensi dell’art. 13 D. Lgs. 196 del 30/06/2003 sottoscritta dal genitore o da
chi esercita la potesta genitoriale.

1l Dirigente Scolastico

Prof.* Criscuolo Annamaria
Firma autografa sostituita a mezzo stampa
Ex art 3 comma 2 - D. Lgs. n°® 39/93
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