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PROCEDURAPROCEDURA
• L’accordo definisce gli interventi garantiti dall’ASL della 

Provincia di Lecco a sostegno degli Istituti Scolastici 
presenti nel territori di competenza finalizzati 
all’assistenza di alunni/studenti frequentanti:

• le scuole dell’infanzia, 

• primarie, 

• secondarie di I e II grado, g

che necessitano di somministrazione di farmaci in orario 
scolastico, al fine di tutelarne il diritto allo studio, la , ,
salute ed il benessere all’interno della struttura scolastica



CAMPO DI APPLICAZIONE

Q d è li ll i i i• Questa procedura è applicata alla somministrazione 
di farmaci, compresi quelli omeopatici in ambito 
scolastico richiesta al dirigente scolastico dai genitoriscolastico, richiesta al dirigente scolastico dai genitori 
o esercitanti la patria potestà dell’alunno/studente 
accompagnata dalla prescrizione medica individualeaccompagnata dalla prescrizione medica individuale.

• Non rientra nel campo di applicazione della presente• Non rientra nel campo di applicazione della presente 
procedura l’autosomministrazione del farmaco 
prevista laddove l’alunno, per età, esperienza,prevista laddove l alunno, per età, esperienza, 
addestramento, tipologia di somministrazione risulti 
autonomo nella gestione del problema di salute. g p



RESPONSABILITA’RESPONSABILITA

ATTIVITÀ RESPONSABILITA

• Richiesta 
somministrazione 
farmaci a scuola a

Genitori o esercitanti 
la patria potestà del 

farmaci a scuola a 
minore come da 
prescrizione 

minore
p
medica



ATTIVITÀ RESPONSABILITA’ATTIVITÀ S O S

• Verifica completezza 
richiesta dei genitori 

i iti

Direzione 
Istituto 

• possesso requisiti 
strutturali

• disponibilità del personale

Scolastico

• disponibilità del personale 
scolastico

• valutazione tipologia divalutazione tipologia di 
farmaco. 

• Presentazione domanda
di parere sanitario all’ASL 
per somministrazione del 
farmacofarmaco 



ATTIVITÀ RESPONSABILITA’ATTIVITÀ

•Verifica completezza richiesta,

S O S

• rispondenza LG requisiti       
strutturali dichiarati, 
• disponibilità del personale,
• tipo farmaco ordinario o  SERVIZIO 

salvavita. 
• Valutazione necessità di 

MEDICINA 
PREVENTIVA 
I CO U I Àformazione/addestramento in 

base al tipo di farmaco. 

DI COMUNITÀ

• Richiede addestramento al 
S.Famiglia
• Rilascia Parere sanitario



ATTIVITÀ RESPONSABILITA’ATTIVITÀ RESPONSABILITA

• Addestramento 
personale scolastico 
con personale 
infermieristico

• Attestazione 
addestramento

SERVIZIO
FAMIGLIA



ATTIVITÀ RESPONSABILITA’ATTIVITÀ RESPONSABILITA’

• Informazione 
procedura 

MMG e PLS

ServizioServizio
Assistenza 
SanitariaSanitaria 
Primaria



RICHIESTA DI PARERE SANITARIO

Il parere sanitario per la somministrazione di 
farmaci, compresi quelli omeopatici, in ambito p q p
scolastico viene richiesto dal dirigente 
scolastico che riceve istanza dai genitori oscolastico che riceve istanza dai genitori o 
esercitanti la patria potestà 
dell’alunno/studente accompagnata dalladell’alunno/studente accompagnata dalla 
prescrizione medica individuale



RICHIESTA DEI GENITORIRICHIESTA DEI GENITORI 
DELL’ ALLIEVO

• La somministrazione di farmaci in orario scolastico deve essere 
formalmente richiesta da entrambi i genitori degli alunni (o dagliformalmente richiesta da entrambi i genitori degli alunni (o dagli 
esercitanti la potestà genitoriale) al dirigente dell’istituto 
scolastico come da nota informativa (allegato n°1). 
I it i li it ti l t tà it i l d ti• I genitori o gli esercitanti la potestà genitoriale devono garantire 
ogni informazione utile per la somministrazione dei farmaci.

• Il farmaco e gli eventuali presidi (siringhe, cotone, disinfettante, g p ( g , , ,
etc) devono essere forniti alla scuola dal genitore o dagli 
esercitanti la potestà genitoriale, che avranno cura di reintegrarli 
in seguito a segnalazione da parte della scuola dell’avvenuto g g p
consumo e/o della prossimità alla data di scadenza.

• La prima somministrazione del farmaco non deve avvenire in 
ambiente scolastico ad eccezione dei farmaci salvavitaambiente scolastico ad eccezione dei farmaci salvavita.





Prescrizione medica
La domanda è vincolata alla presentazione dellaLa domanda è vincolata alla presentazione della

prescrizione medica per la somministrazione di farmaci indifferibili per il 
proprio figlio come da fac‐simile (allegato n°2) rilasciata dal PdF, dal 
MMG, dal medico specialista o medico della struttura del SSN redattaMMG, dal medico specialista o medico della struttura del SSN redatta 
secondo i seguenti requisiti:

• Nome Cognome assistito, dati di riconoscimento anagrafico
• Descrizione della condizione patologica che necessita di• Descrizione della condizione patologica che necessita di 

somministrazione di farmaci indispensabili in orario scolastico o salvavita
• Nome del farmaco

l• Posologia
• Modalità e tempi di somministrazione
• Modalità di conservazione del farmacoModalità di conservazione del farmaco
• Durata del trattamento
• La prescrizione medica deve essere chiaramente leggibile e riportare 

firma e timbro del medico e data di rilasciofirma e timbro del medico e data di rilascio.
• La somministrazione non deve richiedere il possesso di cognizioni 

specialistiche di tipo sanitario, né l’esercizio di discrezionalità tecnica 
da parte del somministranteda parte del somministrante.





Compiti dell’Istituto Scolastico‐1
Il dirigente dell’istituto scolastico, a seguito della richiesta 
scritta di somministrazione di farmaci:

• effettua una verifica della struttura scolastica, per 
l’individuazione del luogo fisico idoneo alla 
conservazione, custodia e somministrazione dei farmaci
all’interno della struttura; nei casi dubbi potrà prendere 

ti t tt hi i ti l St ttpreventivo contatto per chiarimenti con la Struttura 
Medicina Preventiva di Comunità dell’ASL.

• concede ove richiesta l’autorizzazione all’accesso ai• concede, ove richiesta, l autorizzazione all accesso ai 
locali della scuola durante l’orario scolastico ai genitori 
degli alunni, o agli esercitanti la potestà genitoriale o adegli alunni, o agli esercitanti la potestà genitoriale o a 
loro delegati, per la somministrazione dei farmaci;



Compiti dell’Istituto Scolastico‐2

• verifica la disponibilità del personale scolastico in 
servizio a garantire la continuità dellaservizio a garantire la continuità della 
somministrazione dei farmaci in caso non garantita dai 
genitori o esercitanti la potestà genitoriale o loro g p g
delegati. Gli operatori scolastici vengono individuati 
preferibilmente tra il personale docente ed ATA che 
abbia seguito i corsi di primo soccorso ai sensi delabbia seguito i corsi di primo soccorso ai sensi del 
Decreto legislativo n. 81/2008;

• richiede all’ASL il parere sanitario per larichiede all ASL il parere sanitario per la 
somministrazione di farmaci indispensabili o salvavita 
in orario scolastico a cura di personale scolastico, 
d l t d t bi i it i d li it ti ldelegato da entrambi i genitori o dagli esercitanti la 
potestà genitoriale utilizzando il modulo di richiesta 
(allegato n°3) specificando la tipologia di(allegato n 3) specificando la tipologia di 
somministrazione.





Compiti dell’Istituto Scolastico‐3
TIPOLOGIA DI SOMMINISTRAZIONE DEL FARMACO
USO ORDINARIO ( come a casa)

)• Tipo a) patologia che necessita di farmaci per via 
di somministrazione di uso ordinario (per os, via 
inalatoria via rettale) che non implica particolariinalatoria, via rettale) che non implica particolari 
conoscenze: es. farmaci antipiretici, antiasma, 
antiallergici;

USO NON ORDINARIO
• Tipo b) patologia che prevede farmaci di tipo 

ifi d “ l i ” di i ispecifico, cd “salvavita”, non ordinariamente usati, 
per i quali è opportuno un approfondimento degli 
aspetti sanitari (es: insulina, antiepilettici,aspetti sanitari (es: insulina, antiepilettici, 
adrenalina). In caso di complessità della 
somministrazione (tipologia b) e in assenza di 
pregresso addestramento del personale puòpregresso addestramento del personale, può 
chiedere all’ASL di effettuare un intervento specifico



Compiti dell’Istituto ScolasticoCompiti dell Istituto Scolastico

• Alla domanda per il suddetto parere sanitario 
vanno allegati:g

• check list per l’autocertificazione dei requisiti 
strutturali (allegato n°4)strutturali (allegato n 4) 

• fotocopia della prescrizione medica,

• fotocopia della delega genitoriale nei confronti 
del personale scolastico individuato per ladel personale scolastico individuato per la 
somministrazione. (allegato n°5).







Istruttoria a cura della Struttura Medicina 
Preventiva di ComunitàPreventiva di Comunità

L d d i ASL i i i d llLa domanda presentata in ASL viene presa in carico dalla 
Struttura Medicina Preventiva di Comunità che:
l t l l t d ll i hi t t d ll• valuta la completezza della richiesta pervenuta dalla 

scuola;
• verifica l’esistenza dei requisiti previsti dalle specifiche• verifica l esistenza dei requisiti previsti dalle specifiche 
LG;

• valuta la necessità di addestramento per la• valuta la necessità di addestramento per la 
somministrazione di farmaci a scuola, secondo i criteri 
di cui sopra, in base alle differenti caratteristiche di p ,
patologia e di farmaci. 



Istruttoria a cura del Servizio
Medicina Preventiva di Comunità
it t i l ti l i di f• ove ritenuto necessario per la tipologia di farmaco, 

richiede alla Struttura Famiglia l’organizzazione 
dell’offerta di addestramento a cura di personale p
infermieristico, attestato con l’apposito modulo firmato 
dall’operatore sanitario e dal personale scolastico 
formato (allegato n°6);formato (allegato n 6);

• redige l’apposito modello di parere sanitario (allegato 
n°7), dichiarando la sussistenza (o meno) dei requisiti ), ( ) q
di cui alla presente procedura e la relativa 
documentazione prodotta, rilasciando all’Istituto 
Scolastico Parere Sanitario alla somministrazione diScolastico Parere Sanitario alla somministrazione di 
farmaci a scuola.



Addestramento a cura
della Struttura Famiglia

• Il Servizio Famiglia riceve dal Servizio Medicina 
Preventiva di Comunità la richiesta di 
addestramento del personale scolastico 
individuato

• Organizza con proprio personale infermieristico 
tale attività 

• Ne attesta il positivo esito con l’apposito modulo p pp
firmato dall’operatore sanitario e dal personale 
scolastico formato (allegato n°6);g





Rilascio di Parere sanitario.
Il Servizio Medicina Preventiva di Comunità, completata 
l’istruttoria, effettuati gli opportuni accertamenti e, ove st utto a, e ettuat g oppo tu acce ta e t e, o e
prevista, ricevuta l’attestazione di addestramento del 
personale scolastico,  
REDIGE l’apposito modello di parere sanitario (allegato 
n°7), dichiarando la sussistenza (o meno) dei requisiti di 
cui alle LG e la conformità della relativa documentazionecui alle LG e la conformità della relativa documentazione 
prodotta, rilasciando all’Istituto Scolastico richiedente 
Parere Sanitario alla somministrazione di farmaci a 

à ’scuola. Il Parere ha di norma validità nell’anno 
scolastico in corso, a condizione che non intervengano 
modifiche rispetto a quanto dichiarato dalle partimodifiche rispetto a quanto dichiarato dalle parti. 





Parere SanitarioParere Sanitario

Il P h di lidità ll’ l ti iIl Parere ha di norma validità nell’anno scolastico in 
corso, a condizione che non intervengano modifiche 
rispetto a quanto dichiarato dalle parti.rispetto a quanto dichiarato dalle parti. 
Permane la possibilità di “estensione temporale del 
parere pregresso rilasciato” per il successivo anno 
scolastico nei casi in cui non risultino variazioni quali:

• sede scolastica;
• tipo di farmaco e/o posologia;
• personale scolastico delegato.p g
• solo in caso di modifica di tali requisiti è necessario 
richiedere nuovo parere. p



Registrazione/Archiviazione

L’istruttoria e il rilascio del parere sanitario sono 
in capo alla Struttura Medicina Preventiva di p
Comunità che prevede la registrazione delle 
informazioni statistiche in merito a frequenzainformazioni statistiche in merito a frequenza 
dei casi, tipologia, specifiche problematiche 
e/o criticità e soluzioni adottate ed èe/o criticità e soluzioni adottate ed è 
responsabile dell’archiviazione.


