Allegato D 

VERIFICA DISPONIBILITA’ DEL PERSONALE ALLA SOMMINISTRAZIONE DI FARMACI SALVAVITA

A tutto il Personale 

In considerazione del fatto che nell’Istituto è presente un allievo affetto da patologia necessitante, in tempi estremamente rapidi, della somministrazione di farmaci salvavita, si chiede a tutto il personale la propria disponibilità alla somministrazione. Pur trattandosi di un intervento non richiedente alcuna abilità di ordine sanitario. 
Il personale disponibile, fermo restando che per gli Addetti al Primo soccorso la disponibilità è già insita nell’incarico, potrà comunicare la propria disponibilità inserendo il proprio nominativo e la relativa firma nella tabella che segue. 
La persona incaricata della somministrazione del farmaco, che si attiene alle indicazioni del medico per quanto riguarda gli eventi in cui occorra somministrare il farmaco, i tempi di somministrazione, la posologia e la modalità di somministrazione del farmaco stesso, è sollevata da ogni responsabilità penale e civile derivante da tale intervento

	Il Personale disponibile alla somministrazione

	Nome e cognome
	Firma

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


Canicattì,  








 Il Dirigente Scolastico
Prof.ssa Maria Ausilia A. Corsello

(firma autografa sostituita a mezzo stampa 

ai sensi dell’art. 3, comma 2, del D.Lgs. n. 39/93)
Allegato E 
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I.C. “GIOVANNI VERGA”
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COD. MECC. AGIC83000Q– COD. FISC. 82001990843

MAIL  agic83000q@istruzione.it- PEC  agic83000q@pec.istruzione.it

SITO ISTITUZIONALE: www.icgverga.edu.it

AUTORIZZAZIONE AL PERSONALE DISPONIBILE PER SOMMINISTRAZIONE FARMACI
Al Personale Docente 
Al Personale ATA 
Oggetto: autorizzazione per somministrazione farmaci: 
A seguito della richiesta inoltrata, presso la direzione dell'Istituto, dal/i Sig. …................................................................................................................................................ relativa alla (Barrare la voce che interessa) 
( somministrazione di farmaco salvavita/indispensabile 
( assistenza auto- somministrazione farmaco salvavita/indispensabile all’alunno/a .......................................................................................................................................... scuola ..................................................................................... classe ....................... sez. .................... 
il Dirigente Scolastico AUTORIZZA

i sottoelencati lavoratori a somministrare il farmaco o a coadiuvare l’alunno nell’auto-somministrazione, con le procedure indicate nell’allegato piano di azione. La persona incaricata della somministrazione del farmaco deve attenersi alle indicazioni del medico per quanto riguarda gli eventi in cui occorra somministrare il farmaco, i tempi di somministrazione, la posologia e la modalità di somministrazione del farmaco stesso. 
........................................................................... ......................................................................... ........................................................................... ......................................................................... ........................................................................... ......................................................................... ........................................................................... ......................................................................... ........................................................................... ......................................................................... ...........................................................................
 
            ......................................................................... 
Canicattì,  








 Il Dirigente Scolastico

Prof.ssa Maria Ausilia A. Corsello

(firma autografa sostituita a mezzo stampa 

ai sensi dell’art. 3, comma 2, del D.Lgs. n. 39/93)
Allegato F

REGISTRO SOMMINISTRAZIONE FARMACO
In ottemperanza alla procedura per la somministrazione di farmaco (salvavita o indispensabile) per l’alunno: ………………………………………….………………………………………………………………………………….. classe ………… sezione ……  della scuola ………………………………………..sono stati eseguiti i seguenti interventi: 
	giorno 
	ora
	Tipo intervento
	dose
	Firma

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Allegato G

PIANO DI AZIONE PER FARMACO SALVAVITA

(esempio) 

A seguito della richiesta inoltrata, presso la direzione dell'Istituto, dal/i Sig. ................................................................................................................................................ relativa alla (Barrare la voce che interessa) 

( somministrazione di farmaco salvavita 

( assistenza auto- somministrazione farmaco salvavita all’alunno/a .......................................................................................................................................... scuola ..................................................................................... classe ....................... sez. .................... come da certificazione medica già consegnata in segreteria e allegata in copia alla presente. 

Premesso che: 

· Il genitore provvederà a rifornire la scuola di una nuova confezione integra, ogni qual volta il medicinale sarà terminato. 
· Il medicinale sarà conservato in un luogo sicuro per gli alunni, ma di facile accesso per il personale che effettuerà la somministrazione: 

· nella stanza della vicepresidenza – sede centrale 

· nella postazione del responsabile di plesso – I piano del plesso “De Amicis”

· nella sala docenti – plesso “Crispi”.

· Qualora dovesse presentarsi la situazione emergenziale che richiede la somministrazione del farmaco, il personale della scuola interverrà attuando il seguente piano di azione: 

Comportamenti del personale

Conservare la calma è particolarmente utile per poter affrontare adeguatamente la situazione. 

Il personale presente provvede a chiamare o far chiamare il personale resosi disponibile alla somministrazione. 

È estremamente utile potersi avvalere di due persone: 

• il personale che ha dato l’allarme per i contatti telefonici: 
- chiama i genitori, 
- informa il 118 e prende nota delle eventuali indicazioni ricevute. 

• personale resosi disponibile per la somministrazione: 

- accudisce il bambino 

- somministra il farmaco indicato dal medico di famiglia con l’apposito protocollo sanitario. 

1) orario in cui l'insegnante di classe si trova da sola a gestire la classe ed un solo collaboratore scolastico in turno: 
a) l'insegnante di classe soccorre il/la bambino/a e chiama il collaboratore scolastico con il segnale concordato;

b) il collaboratore scolastico accorre, portando il medicinale all'insegnante, riunisce e porta i bambini in un'altra classe, dandoli in consegna all'insegnante presente che effettuerà la sorveglianza; 
c) l'insegnante che sta soccorrendo il/la bambino/a somministra il farmaco; 
d) il collaboratore scolastico chiama il 118 e i genitori. 
2) orario in cui l'insegnante di classe si trova da sola a gestire la classe e due collaboratori scolastici in turno: 
a) l'insegnante di classe chiama il collaboratore scolastico con il segnale concordato e soccorre il/la bambino/a; 
b) il collaboratore scolastico accorre, consegna il medicinale all'insegnante, porta gli altri bambini in un’altra classe dandoli in consegna all'insegnante presente che effettuerà la sorveglianza;

c) l'insegnante sta soccorrendo il/la bambino/a somministra il farmaco; 
d) il secondo collaboratore scolastico chiama il 118 e i genitori. 
3) orario in cui due insegnanti sono in contemporaneità ed un solo collaboratore scolastico in turno: 
a) un’insegnante soccorre il/la bambino/a; 
b) l'altra insegnante chiama il collaboratore scolastico con il segnale concordato, poi chiama il 118 e i genitori; 
c) il collaboratore scolastico accorre consegna il medicinale all'insegnante, poi riunisce i bambini e li porta nell'altra classe dandoli in consegna all'insegnante presente che effettuerà la sorveglianza; 
d) l'insegnante che sta soccorrendo il/la bambino/a somministra il farmaco. 
Per la segnalazione della situazione di emergenza al personale resosi disponibile alla somministrazione del farmaco verranno forniti, al personale che potrebbe trovarsi con il/la bambino/a, appositi fischietti per richiamare l’addetto alla somministrazione con il segnale convenuto di 2 squilli brevi. 
(Luogo e Data) ................................ il ................... 
Il Dirigente Scolastico

Prof.ssa Maria Ausilia A. Corsello

(firma autografa sostituita a mezzo stampa 

ai sensi dell’art. 3, comma 2, del D.Lgs. n. 39/93)

NB: Oltre alla normale organizzazione sono da prevedere le situazioni in cui sono presenti insegnanti supplenti o supplenti del personale Ata che, al momento dell'entrata in servizio, dovranno essere informati del presente piano di intervento dalle responsabili di plesso. Resta prescritto in ricorso al Sistema Sanitario Nazionale di Pronto Soccorso nei casi in cui si ravvisi l’inadeguatezza dei provvedimenti programmabili secondo la presente procedura ai casi concreti presentati, ovvero qualora si ravvisi la sussistenza di una situazione di emergenza.

