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Circolare N. 30 del 20/09/2022

Ai Genitori/Tutori degli Alunni dell’Istituto
Al Personale Docente

Al Personale ATA

Alla Direttrice S.G.A.

Oggetto: giustificazione delle assenze e comunicazioni positivita da SARS-CoV-2

In applicazione di quanto previsto dalle “Indicazioni strategiche ad interim per preparedness e
readiness ai fini di mitigazione delle infezioni da SARS-CoV-2 in ambito scolastico a.s. 2022-2023" e
dalla Nota del Ministero dell’lstruzione prot. n. 3066 del 14/09/2022 “COVID-19/attivazione
applicativo SIDI per la rilevazione della situazione epidemiologica nelle scuole per I'a.s. 2022-2023" al
fine di monitorare a livello nazionale I'impatto del virus COVID-19 nella comunita scolastica e
applicare le misure previste a livello di singola istituzione scolastica, i genitori/tutori degli alunni sono
inviati a comunicare eventuali positivita, documentate a seguito di tampone refertato, inoltrando

un’email all’indirizzo baic85500x@istruzione.it come di seguito indicato:

Oggetto dell’email: Segnalazione Positivita COVID-19
Contenuto dell’email: Nominativo alunno/a classe, scuola, ultimo giorno di frequenza
scolastica e, se sintomatico, la data/ora di comparsa dei sintomi

Allegato: esito del tampone refertato

Per la riammissione a scuola & necessario I'esito negativo refertato del test (molecolare o antigenico) al

termine dell’isolamento previsto.

In caso di assenze dovute ad altri motivi di salute o a motivi familiari per la riammissione sara
necessario compilare i seguenti modelli disponibili anche nella sezione del sito scolastico al seguenti link:

modulistica famiglie e alunni.

Si allega:
v" Modello autocertificazione dopo assenza per motivi famiglia o di salute

v" Dichiarazione di assenza preventiva da scuola per motivi famiglia

IL DIRIGENTE SCOLASTICO
Prof. Giuseppe Minervini

Firma autografa sostituita a mezzo stampa
ai sensi dell’art.3 del c.2 del D.Igs n.39 del 1993
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