Ministero dell'lstruzione, dell’'Universith e della Ricerca
Dipartimenta per la Programmarione
Direzione Generale per interventi in materia di edilizia

FONDI
STRUTTURALI ET
UNIONE EUROPEA E U R O p E ' 2014-2020 e

RIENTI PER LAPPRENDIMENT

:,k Cambrldge Engllsh

Exam Preparation Centre

Ministero dell’Istruzione, dell’Universita e della Ricerca
ISTITUTO COMPRENSIVO STATALE di via VALLETTA FOGLIANO
Via Valletta Fogliano n® 59 - 27029 VIGEVANO (PV)Tel. 038175513 - fax 038170900
pvicB830001 @istruzione.it - pvicB30001@pec.istruzione.it
- C.M. PVIC830001 - C.F. 94033990188

Scuole infanzia: “"R. Bianchi” - “M. Pistoia Mastronardi” - Scuole primarie: "A. Negri”- “G.B. Ricci” “G. Vidari
Scuola secondaria di primo grade: "D. Bramante”

CIRCOLARE N°2/infanzia/primaria/secondaria Vigevano, 23 agosto 2017

Alle Famiglie degli alunni
dell’Istituto Comprensivo “di via VALLETTA FOGLIANO”

All’Albo
Al Sito web dell’Istituto

Oggetto: Disposizioni prevenzione vaccinale.

Gentili Famiglie,

la Legge 31 luglio 2017, n. 119 (pubblicata sulla Gazzetta Ufficiale del 5 agosto 2017 e risultato della
conversione in legge, con modificazioni, del Decreto-Legge 7 luglio 2017, n. 73) ha introdotto disposizioni
urgenti in materia di prevenzione vaccinale e frequenza scolastica. Tali disposizioni sono state recepite
dal Ministero dell’lstruzione, dell’Universita e della Ricerca nella nota n. 1622 del 16/08/2017.

Secondo le sopra citate disposizioni normative, I'obbligo vaccinale & necessario e varra per |'accesso
agli Asili Nido e alle Scuole dell’Infanzia, nella fascia d'eta 0-6 anni, ma riguardera, con modalita diverse,
anche gli alunni delle Scuole Primarie e Secondarie di | e Il grado nella fascia di eta 0- 16.

In particolare, il Decreto-Legge (come modificato in sede di conversione), all’art.1 commi 1 e 1-bis,
estende a dieci le vaccinazioni obbligatorie e gratuite per i minori di eta compresa tra zero e sedici anni,
come da sotto riportato elenco:

e anti-poliomielitica,

e anti-difterica,

e anti-tetanica,

e anti-epatite B

e anti-pertosse

e anti-Haemophilus influenzae tipo B
¢ anti-morbillo

¢ anti-rosolia

e anti-parotite

e anti-varicella

Le sopra menzionate 10 (dieci) vaccinazioni sono obbligatorie per I'iscrizione agli Asili Nido e alle
Scuole dell'lnfanzia. Inoltre il decreto (all’art. 1, co. 1-quater) dispone l'obbligo per le Regioni di
assicurare |'offerta attiva e gratuita, per i minori di eta compresa tra 0 e 16 anni, anche di altre 4 quattro



vaccinazioni non obbligatorie:
e anti-meningococcica B;
¢ anti-meningococcica C;
e anti-pneumococcica;

e anti-rotavirus

Nelle pagine seguenti vengono riportate, in forma schematica, adempimenti e tempistiche che, sulla
base delle recenti disposizioni normative e in relazione alle varie casistiche, genitori ed esercenti la
potesta genitoriale devono assolvere in relazione alla frequenza scolastica dei propri figli.
Materiali utili e disposizioni normative sono disponibili anche su una pagina dedicata del sito web
della nostra Scuola all'indirizzo:
http://www.icvallettafogliano.gov.it/disposizioni-prevenzione-vaccinale/.

Assieme alla presente comunicazione, vengono resi disponibili i seguenti modelli:
e “Comunicazione dello stato vaccinale” da utilizzare per accompagnare la documentazione
presentata dalla famiglia (copia del libretto di vaccinazioni vidimato dalla azienda sanitaria locale
o il certificato vaccinale o un’attestazione delle vaccinazioni effettuate, sempre rilasciati
dall’azienda sanitaria locale);
e “Autocertificazione dello stato vaccinale” da utilizzare per la presentazione alla Segreteria della

Scuola delle dichiarazioni in forma di autocertificazione (ai sensi del DPR 445/2000) e da non
compilare nel caso sia stata presentata copia del libretto di vaccinazioni vidimato dalla azienda
sanitaria locale o il certificato vaccinale o un’attestazione delle vaccinazioni effettuate, rilasciati
dall’azienda sanitaria locale.
Si ricorda inoltre che, per approfondimenti sul tema, il Ministero della Salute ha pubblicato una
pagina web dedicata all'indirizzo:
http://www.salute.gov.it/portale/vaccinazioni/homeVaccinazioni.jsp,
e ha attivato un numero “verde”, di pubblica utilita (1500) contattabile per ogni dubbio.
Verranno, infine, comunicate con la massima tempestivita le modalita e gli orari di presentazione

della documentazione entro le scadenze previste. Gli Uffici di Segreteria potranno essere contattati per
eventuali informazioni.
Cordiali saluti

Il Dirigente Scolastico

Dott.ssa Claudia Ghio
Firma autografa sostituita a mezzo stampa ai sensi e
per gli effetti dell’art. 3, c. 2, D.Lgs. n. 39/93



A) SE GIA VACCINATI

ASILO NIDO - SCUOLA DELL'INFANZIA [ALUNNI DA 0 a 6 ANNI]

DOCUMENTAZIONE DA PRESENTARE ALLA SEGRETERIA DELLA SCUOLA

Cosa é possibile presentare Quando an.«o..:. successive Quando
Presentazione autocertificazione di : | Presentazione documentazione .
O | o entro il 10 settembre 2017 * | = | f , . entro il 10 marzo 2018
‘avvenuta vaccinazione [allegato 1] | comprovante |'avvenuta vaccinazione
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_ : copia del ; W
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B _ libretto delle vaccinazioni effettuate | Z /" /"
B) SE NON VACCINATI
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_ Immunizzazione per Attestazione del pediatra di libera scelta o
_ O | ; : o . settembre /l /! !/
effetto di contrazione del medico di medicina generale 2017 *
O Esonero naturale della malattia _
= — e s e s = — — B | [
Situazione caratterizzata . . . ‘entro il 10 ,
. ... |Attestazione del pediatra di libera scelta o
O | da specifiche condizioni del medico di medicina eenerale settembre // ! /!
| cliniche & 2017 *
_ Presentazione
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differimento . del medico di medicina generale o comprovante l'avvenuta | 2018
cliniche 2017 -
vaccinazione
) Autocertificazione di richiesta all’ASL )
Prenotazidne O | per la prenotazione della vaccinazione | entro il 10 Presentazione
delle vaccinazioni Vaccinazioni non ancora [allegato 1] documentazione entro il 10 marzo
7 O O eyt settembre 2 ,
|non ancora effettuate — - — " comprovante l'avvenuta 2018
| effettuate 7 Richiesta all’ASL per la prenotazione |2017

| - .
della vaccinazione

vaccinazione

* La presentazione documentazione indicata (sotto forma di autocertificazione o di documentazione sanitaria) entro il 10 settembre 2017 (art. 5, co 1) costituisce
requisito di accesso alle scuola dell’infanzia e alle sezioni primavera




SCUOLA PRIMARIA — SCUOLA SEC. | GRADO (E BIENNIO RIENTRANTE NELL'OBBLIGO DI ISTRUZIONE) [ALUNNI DA 6 a 16 ANNI]

DOCUMENTAZIONE DA PRESENTARE ALLA SEGRETERIA DELLA SCUOLA

A) SE GIA VACCINATI

Cosa é possibile presentare

‘Quando

Azioni successive

W D:n:%.

Presentazione autocertificazione di avvenuta

Presentazione documentazione
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* La non presentazione di quanto sopra permette I'accesso a scuola, ma il Dirigente scolastico dovra segnalare la mancata presentazione della documentazione all’ASL.



