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OGGETTO: Informativa su alunni fragili -segnalazione eventuali patologie 
 

IL DIRIGENTE SCOLASTICO 
VISTO l’art.8 del “Protocollo d’intesa per garantire l’avvio dell’anno scolastico nel rispetto 

delle regole di sicurezza per il contenimento della diffusione di COVID 19” che stabilisce 

“...Al rientro degli alunni dovrà essere presa in considerazione la presenza di soggetti fragili 

esposti ad un rischio potenzialmente maggiore nei confronti dell’infezione da COVID 19. Le 

specifiche situazioni degli alunni in condizione di fragilità saranno valutate in raccordo con 

il dipartimento di prevenzione territoriale e il pediatra/medico di famiglia, fermo restando 

l’obbligo per la famiglia stessa di rappresentare tale condizione alla scuola in forma scritta 

e documentata”  

 

INVITA 

i genitori interessati a comunicare alla scuola tale condizione all’indirizzo mail 

pdic86800x@istruzione.it recante all’oggetto “comunicazione riservata art.8”. La 

comunicazione deve recare i dati anagrafici dell’alunno, classe e scuola di appartenenza ed 

essere corredata di certificazione rilasciata dal pediatra/medico di famiglia o da ogni altra 

attestazione idonea a documentare le condizioni di fragilità. Si invita altresì a comunicare 

allergie o intolleranze a principi attivi presenti nei detergenti per ambienti, per l’igiene 

personale o nei gel idroalcolici.  

 

 

                                                                                         LA DIRIGENTE SCOLASTICA 
                                                                                                  Dott.ssa Martin Chiara 
                                                                                                     Firma autografata a mezzo stampa 
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All. 1  

 

Al Dirigente dell’I.C.  

Oggetto: Comunicazione patologia alunni fragili       

 

I sottoscritti   
(madre) 

 

   (padre) 
 

genitori dell’alunno/a   
 

frequentante la classe:  anno scolastico 2020-2021 di questa 
Istituzione Scolastica,  

nell’ordine di scuola:  

 INFANZIA               Don Rizzo 

 PRIMARIA              Montessori-Treponti 

 PRIMARIA              Don Bosco-Teolo 

 PRIMARIA              Villa del Bosco –San Biagio 

 PRIMNARIA             De Amicis -Tramonte 

 SECONDARIA I GRADO 

ritengono di dover segnalare che, a tutela della salute del proprio figlio\a, come da 
certificato del proprio  medico curante /pediatra allegato, vadano attivate le seguenti 
misure: 

 
.............................................................................................................................................. 

 
.............................................................................................................................................. 

 
.............................................................................................................................................. 

 
.............................................................................................................................................. 

 
.............................................................................................................................................. 

 
 

I sottoscritti si impegnano a comunicare tempestivamente qualsiasi variazione.  

Per qualsiasi informazione contattare il seguente numero telefonico: 

_________________________ 

 

Data, __________________                                                  Firma di entrambi i genitori 

 

        __________________________ 

 

        __________________________ 



 

 

 
 


