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Prot. ?2({ (3 Fiano Romano, 9 novembre 2018

Al genitori degli alunni di scuola
dell’Infanzia, Primaria e Secondaria di I grado

A tutti i Docenti e personale ATA in servizio
presso I’.C di Fiano Romano

Ai Docenti Coordinatori dei plessi e di sezione/classe
AllaD.S.G.A

P.C. Al Presidente del Consiglio di Istituto
Loro Sedi
ALBO E SITO

Oggetto: Disseminazione della nota dell’USR Lazio prot. 45282 del 7 /11 / 2018. Disposizioni interne d’Istituto per le
giustificazioni delle assenze degli alunni ai sensi del D.P.R 275/99 ( Autonomia delle Istituzioni Scolastiche )

Vista la nota dell’USR Lazio prot. 45282 del 07/11/2018 allegata , si comunica che la legge regionale n. 55 del 25/09/2018
“Disposizioni per la sempliticazione ¢ lo sviluppo regionale™ - art. 68 disposizioni sulle certificazioni sanitarie in ambito scolastico
, prevede la non obbligatorieta della presentazione del certificato medico per le assenze degli alunni superiori ai cinque giorni ad
eccezione dei casi in cui sia richiesta la certificazione per misure di profilassi previste a livello nazionale e internazionale per
esigenze di sanita pubblica.

A tal proposito, ai sensi del DPR 275/99 , nelle more di ulteriori regolamenti interni che saranno disposti dagli organi collegiali, si
dispone di regolamentare le giustificazioni delle assenze degli alunni da parte dei genitori in merito a :

- Giustificati motivi che non comportino la decadenza della frequenza scolastica per gli alunni della scuola dell’Infanzia;

- Giustificati motivi che permettano ai consigli di classe di ottemperare alle deroghe previste dalla normativa in caso gli
alunni di scuola primaria e secondaria di | grado superino i parametri previsti per la validita del’anno scolastico ( almeno i
% delle presenze sui 173 giorni annuali previsti dal calendario scolastico regionale );

A tal proposito, tranne per gli alunni della scuola secondaria di I grado che gia ne sono in possesso, si allega il prototipo del
foglio/libretto delle giustificazioni reperibile nelle singole sedi dei plessi scolastici delle scuole dell’Infanzia e Primaria da richiedere
ai docenti coordinatori di classe che sono delegati d’ufficio a vidimare la firma autentica dei genitori che sara apposta nell’apposito
spazio indicato nel foglio / libretto stesso.

Tale foglio/libretto ( quello in possesso di tutti : alunni/e di tutti gli ordini di scuola ) dovra essere conservato con cura € presentato
al docente della prima ora al momento del rientro a scuola dopo ogni singolo giorno/periodo di assenza dell’alunno/alunna e
reperibile ogni qualvolta il consiglio di classe ne faccia richiesta per gli adempimenti di competenza.

[ docenti riporteranno sul registro elettronico le assenze e le motivazioni a giustificazione delle stesse per gli adempimenti di
competenza sul controllo dell’obbligo scolastico da parte degli uffici amministrativi-settori preposti alla didattica o applicazione dei
regolamenti del consiglio di istituto in merito alle assenze nella scuola dell’infanzia.

I1 Dirigente Scolastico

Dott.ssa Loredana Cascelli
Firma autografa sostituita a mezzo stampa
ai sensi dell’art.3, commaZ2, del D.Lgs n.39/93
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Ministero dell’lstruzione, dell’'Universita e della Ricerca

Ufficio Scolastico Regionale per il Lazio

Direzione Generale — Ufficio Ill
Via Ribotta 41 — 00144 Roma
Indirizzo PEC: drla @ postacert.istruzione.it - E-MAIL: cinzia.grieco @istruzione. it

Tel.: 0677392563 C.F.: 97248840585

Ai Dirigenti Scolastici

delle Istituzioni Scolastiche
statali, paritarie, non paritarie,
straniere e ai centri di
formazione professionale

di ogni ordine e grado del Lazio

LORO SEDI

Oggetto: Legge Regionale 22 Ottobre 2018 n. 7 “Disposizioni per la semplificazione e lo sviluppo
regionale” (B.U.R.L. n.86 del 23/10/2018) - art. 68 Disposizioni sulla semplificazione delle
certificazioni sanitarie in materia di tutela della salute in ambito scolastico.

Per opportuna conoscenza delle SS.LL. si trasmette la nota della Direzione Regionale Salute
e Politiche Sociali Area Cure Primarie - Regione Lazio prot. n. 669430 del 26/10/2018 recante
disposizioni sulla semplificazione delle certificazioni sanitarie in materia di tutela della salute in
ambito scolastico.

Siringrazia per la consueta e fattiva collaborazione.

Il Dirigente
Michela Corsi

(firma autografa sostituita a mezzo stampa, ex art. 3, co. 2, D.Igs. 39/93)

Allegato: Regione Lazio Prot. n. 669430 del 26/10/2018
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DIREZIONE REGIONALE SALUTE E POLITICHE SOCIALI
Area Cure Primarie

individuati dalla normativa e dagli accordi collettivi nazionali vigenti & prevista

esclusivamente qualora:
a) i certificati siano richiesti da misure di profilassi previste a livello internazionale e

hazionale per esigenze di sanita pubblica;
b) i soggetti richiedenti siano tenuti alla loro presentazione in altre Regioni.

2. Al di fuori dei casi previsti al comma 1, cessa l'obbligo di certificazione medica per
assenza scolastica di pia di cinque giorni.”

Si invita a diffondere la presente a tutti i servizi, strutture e professionisti
interessati. Nel ringraziare per la consueta cortese collaborazione, si porgono distinti

saluti.
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Regione Lazio - Via Rosa Raimondi Garibaldi, 7 - 00145 ROMA
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Ai Direttori Generali e Commissari
Straordinari delle Aziende Sanitarie
Locali

Alle 00.8S. Medici di Medicina
Generale e Pediatri di Libera Scelta

Al Ufficio Scolastico Regionale per il
Lazio
drla@postacert.istruzione.it

Al Comune di Roma — Dipartimento
Servizi Educativi e Scolastici
protocollo.famigliaeducazionescuoc!
a@pec.comune.roma.it

Al ANCI Lazio
ancitazio@pec.it

Loro Sedi

OGGETTO: Legge Regionale 22 ottobre 2018, n. 7 “Disposizioni per la semplificazione ¢ o
sviluppo regionale” (B.UR.L. n. 86 del 23/10/2018) - art. 68 Disposizioni suila
semplificazione delle certificazioni sanitarie in materia di tutela della salute in ambito

scolastico.

Gentilissimi,
la Legge Regionale di cui in oggetto ha previsto una serie di disposizioni volte alla
semplificazione amministrativa ed allo snellimento burocratico ed in particolare al Capo V
ha fornito indicazioni in materia di tutela della salute e politiche sociali.

Si ritiene opportuno evidenziare con la presente quanto stabilito all'art. 68
“Disposizioni sulla semplificazione delle certificazioni sanitarie in materia di tutela della
salute in ambito scolastico”, che testualmente reca:

“1. Ai fini della semplificazione amministrativa in materia di sanita pubblica e dell'efficacia
delle prestazioni sanitarie nel territorio regionale, nel Lazio la presentazione dei certificati
medici richiesti per assenza scolastica di piti di cinque giorni, di cui all’articolo 42, sesto
comma, del decreto del Presidente della Repubblica 22 dicembre 1967, n. 1518
(Regolamento per l'applicazione del titolo Il del decreto del Presidente della Repubblica
11 febbraio 1961, n. 264, relativo ai servizi di medicina scolastica), rilasciati dai soggetti

posta certificata cureprimarie@regione.lazio.legalmail.it

Regione Lazic - Via Rosa Raimondi Garibaldi, 7 - 00145 RCMA
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Firma dei genitori/tutore (nome per esteso) || Dirigente scolastico
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