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REGIONE
AZIO

A: genitori/tutori legali degli alunni

Oggetto: identificazione di un caso positivo all’interno del gruppo classe, indicazioni operative standardizzate
per la scuola secondaria di primo e di secondo grado

Gentile genitore/tutore legale,

la presente per comunicarLe che allinterno de! gruppo classe frequentato da Suo/a figlio/a & stato identificato
un caso positivo confermato al Covid-19,

Suo/a figlio pud continuare a frequentare le lezioni scolastiche in presenza ma soggetto/a alla disposizione sani-
taria della auto-sorveglianza.

il regime precauzionale dell’Auto-sorveglianza prevede: “¢ fatto obbligo di indossare dispositivi di protezione del-
fe vie respiratorie di tipo FFP2 per almeno 10 giorni dall'ultima esposizione al caso. Il periodo di Auto-
sorveglianza termina al giorno 5. £ prevista I'effettuazione di un test antigenico rapido o molecolare per la rifeva-
zione dell’antigene Sars-Cov-2 alla prima comparsa dei sintomi e, se ancora sintomatici, al quinto giorno succes-
sivo alla data dell’ultimo contatto stretto con soggetti confermati positivi al Covid 19.” {si veda la Circolare del
Ministero della Salute 0060136- 30/12/2021)

Durante il perlodo di auto-sorveglianza Suo/a figlio/a pud frequentare in presenza le lezioni scolastiche ma deve
limitare tutte le altre attivita sociali di comunita (ad esempio attivitd sportive In gruppo, frequentazione di feste,

assembramenti, visite a soggetti fragili).

Qualora i casi positivi al Covid-19 all'interno del gruppo classe frequentato da Suo/a figlio/a aumentassero fino a
due cast:

- per gli alunni che non abbiano concluso i ciclo vaccinale primario o che lo abbiano concluso da pit di
centoventi giorni, che slano guariti da pit di centoventi giorni e ai quali nan sia stata somministrata la
dose di richiamo si prevede: la sospensione dell’attivita in presenza (si applica la didattica digitale inte-
grata per la durata di dieci giorni) e la misura sanitaria della quarantena della durata di 10 giorni con test
di uscita - tampone molecolare o antigenico - con risultato negativo.

- per gli alunni che abbiano concluse il ciclo vaccinale primario, o che siano guariti, da meno di centoventi
giorni e per coloro al quali sia stata successivamente somministrata la dose di richiamo, si prevede:
I"attivita didattica in presenza con I'obbligo di indossare dispositivi di protezione delle vie respiratorie di
tipo FFP2 per almeno 10 gicrni e la misura sanitaria dell’ Auto-sorveglianza

Per il caso in esame corre I'obbligo di precisare che, alla luce della nuova normativa, i requisiti per poter fre-
quentare in presenza, seppur in regime di Auto — sorveglianza, devono essere dimostrati dall’alunno interessato.
L'istituzione scolastica, per effetto dell’intervento legislativo, & abilitata a prendere conoscenza dello stato vac-
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cinale degli studenti in questo specifico caso. Ai sensi di quanto previsto dalla norma di legge, infatti, nell’ipotesi
in cul si stano verificati due casi positivi nella classe, & consentito proseguire la didattica in presenza solamente
“per coloro che diano dimostrazione di avere concluso il vaccinale primario o di essere guariti da meno di cento-
venti glorni oppure di avere effettuato ta dose di richiamo [...}"

Qualora i casi positivi al Covid-19 all'interno del gruppo classe frequentato da Suo/a figlio/a aumentassero fino a
tre casi:

Contestualmente alla sospensione dell’attivitd didattica in presenza disposta dal Dirigente Scolastico per Suo/a
figlio/a & prevista la disposizione sanitaria di quarantena a partire dall’ultimo contatto con Fultimo caso positivo.

Per quarantena si intende un periodo di isolamento di una persona sana {fino a che non insorgono eventuali sin-
tomi) che & stata a contatto con un caso di Covid-19 e che, quindi, & stata sottoposta ad un alto rischio di infe-
zione, Durante il periodo di quarantena !a persona non deve lasciare la propria abitazione o dimora e non deve
ricevere visite per un tempo che & stabilito dalla normativa vigente.

Ricevera una disposizione ad hoc in cui verranno definiti i termini della quarantena.
Per la programmazione del test di fine quarantena potré:

- Rivolgersi al proprio pediatra di libera scelta/MMG per il rilascio della ricetta dematerializzata e prenota-
re la prestazione sul sito Prenota Drive in - Salute Lazio;

- Prenotare la prestazione sul sito Selezione paziente {regione.lazic.it) senza necessita di ricetta medica e
scegliendo uno dei drive a disposizione

- Recarsi presso una struttura privata {p.e. farmacie, Laborator! accreditati...) per 'esecuzione di un test
antigenico o molecolare,

Si informa che i test sono gratuiti per gli studenti delle scuole secondarie di primo e secondo grado che siano
risultati ‘contatti’ di un alunno positivo, attraverso il medico di base il quale, “ove ritenuto necessario, procederd
a effettuare autonomamente if tampone ovvero a rilasciare idonea prescrizione medica per Veffettuazione del
test gratuito” in farmacia o nelle strutture che aderiscono al protocollo d'intesa

Durante il periodo di quarantena monitori i sintomi di Suo/a figlio/a, rilevi la temperatura basale due volte al
giorno e prenda contatto con il pediatra/MMG per qualsiasi alterazione dello stato di salute,

Nel ringraziarlLa per la collaborazione,
porgiamo cordiali saluti
IL SISP
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