
La collaborazione 

ATS – scuola per 

la gestione di casi 

e focolai di SARS-

CoV-2 



Indicazioni operative di riferimento

Rapporto ISS COVID- 19 n.58 del 21/08/2020 «Indicazioni operative per la
gestione dei casi e focolai da SARS – CoV-2 nelle scuole e nei servizi
educativi dell’infanzia»

Ordinanza n. 604 del 10/09/2020 art. 1.4
«Rilevazione della temperatura corporea nei servizi educativi per la prima
infanzia e nelle scuole dell’infanzia»

Regione Lombardia - Nota del 14/09/2020
«Avvio attività scolastiche e servizi educativi dell’infanzia- gestione di casi e
focolai di Covid -19»

Regione Lombardia – Nota del 22/09/2020
«Precisazioni in merito alla gestione dei contatti di caso sospetto
frequentante servizi educativi per l’infanzia e scuola»

Ministero della salute – circolare del 24/09/2020
«Riapertura delle scuole. Attestati di guarigione da COVID-19 o da patologia
diversa da COVID -19 per alunni/personale scolastico con sospetta infezione
da SARS-CoV-2»



OFFERTA DEL SISTEMA DI EDUCAZIONE E 

ISTRUZIONE PRESENTE SUL TERRITORIO 

DELL’ATS DI BRESCIA

SERVIZI PER 
L’EDUCAZIONE E LA 
CURA DELLA PRIMA 

INFANZIA

184 Asili nido

378 Scuole 
dell’infanzia

PRIMO CICLO DI 
ISTRUZIONE

297 scuole 
primarie

162 scuole 
secondarie di 
primo grado

SECONDO CICLO 
DI ISTRUZIONE

53 istituti 
secondari di 

secondo 
grado

30 istituti 
professionali 

regionali



ATS di BRESCIA

• 164 comuni

• 1.179.966 assistiti

• 165.403 al di sotto 

15 anni



Gestione emergenza Covid-19: 
modello organizzativo ATS Brescia 

Emergenza

COVID
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Malattie infettive (sorveglianza 
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Prevenzione luoghi di lavoro (PSAL)

Area igiene pubblica e ristorazione 

(SIAN)

Area promozione della salute (nella 

scuola, nei luoghi di lavoro, sul 
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Attuazione 
misure di 

prevenzione 

Ambientale

Rafforzamento 
misure di 

prevenzione  
individuale 

Gestione della 
scuola come 

luogo di lavoro

Gestione della 
scuola come 

luogo di vita 

Gestione dei 
casi e dei 

focolai

RIENTRO SICURO A SCUOLA



Rientro sicuro a scuola: 
Modello organizzativo ATS di Brescia 

• Costituzione di un tavolo interistituzionale ATS – Ufficio Scolastico 
Territoriale – Scuola per avvio Fase 2

• Costituzione di uno staff Referenti Covid ATS Brescia 
interprofessionale ed intersettoriale come primo filtro per le richieste 
che pervengono dalla scuola

• Apertura di una casella di posta elettronica scuolacovid@ats-
brescia.it rivolta esclusivamente ai Referenti Covid e ai Dirigenti 
scolastici

• Aggiornamento di una pagina web dedicata con FAQ , indicazioni 
operative, documentazione nazionale /regionale (https://www.ats-

brescia.it/web/guest/scuola )

• Richiesta ad ogni servizio educativo / scuola di un Referente 
scolastico  per COVID 19 (e suo sostituto al fine di non creare 
interruzioni in caso di assenza)

mailto:scuolacovid@ats-brescia.it
https://www.ats-brescia.it/web/guest/scuola


Prevenzione dell’infezione in 
ambito scolastico 

Misure di prevenzione da adottare, in base alle modalità di

trasmissione del virus SARS – CoV-2 (dirette e indirette) per

ridurre il rischio di infezione:

• Routinariamente si deve prestare attenzione ad un'attenta

sanificazione dei locali, al rispetto delle distanze

interpersonali e all'uso delle mascherine da parte di staff e

studenti, così come previsto dalle norme specifiche che saranno in

vigore all’inizio della scuola

• Non permettere l’accesso dei soggetti sintomatici a scuola



ATTORI PRINCIPALI:

SCUOLA → Referente Covid 

Dirigente scolastico

ATS → Dipartimento di 

prevenzione sanitaria

FAMIGLIA → genitori



SCENARI POSSIBILI e ruolo del 

Referente Covid

Alunno con sintomatologia a scuola

Alunno con sintomatologia a casa

Operatore scolastico con 
sintomatologia a scuola

Operatore scolastico con sintomatologia 
a casa



SCENARIO N.1: alunno con sintomatologia A SCUOLA

Un operatore 
scolastico segnala il 

fatto al Referente 
Scolastico

Il Referente 
Scolastico chiama i 
genitori per il ritiro 

dell’alunno/a  e 
consegna modulo 

timbrato per 
eventuale tampone

I genitori informano il 
Pediatra / Medico di 
famiglia dei sintomi 

dell’alunno/a. 

P.S. SOLO per alunni e operatori 

dei servizi educativi per l’infanzia 

e scuole d’infanzia si attiva 

procedura di segnalazione 

all’ATS di allontanamento del 

soggetto attraverso apposito link 



SCENARIO N.1: alunno con sintomatologia A SCUOLA

I genitori informano il 
Pediatra / Medico di 
famiglia dei sintomi 

dell’alunno/a. 

Il Pediatra/Medico 
NON ritiene che i 

sintomi siano 
riconducibili a COVID-

19

Il Pediatra/ Medico 
RITIENE che i sintomi 
siano riferibili a COVID 

19

FINE
…..continua

Indica alla famiglia le 
misure di cura e i tempi 
di rientro sulla base del 

quadro clinico.

NON RILASCIA 
CERTIFICAZIONI! 

Eventualmente la 
scuola potrà richiedere 
una autodichiarazione 
da parte dei genitori 

dei motivi dell’assenza



RITIENE che i sintomi 
siano riferibili a COVID 

19

Richiede  
tempestivamente il test 

diagnostico (lo comunica 
in presenza di fondato 

sospetto al DdP)  

e invia i genitori al punto 
tampone

Se il tampone è 
NEGATIVO

Se il Pediatra/ Medico lo 
ritiene opportuno si 

ripete il test dopo 2-3 
giorni. Il soggetto resta a 

casa fino a guarigione 
clinica e conferma 

negativa del secondo 
test 

Il Pediatra/ Medico 
redigerà una 

ATTESTAZIONE che 
certifichi che l’alunno può 

rientrare a scuola 

SCENARIO N.1: alunno con sintomatologia A SCUOLA

FINE

E se il tampone è POSITIVO?



Se il tampone è 
POSITIVO

Il Referente 

scolastico deve 

fornire al DdP

l’elenco dei 

compagni di classe 

e degli insegnanti

del caso confermato 

che sono stati a  

contatto nelle 48 ore 

precedenti 

l’insorgenza dei 

sintomi. Segnala 

inoltre l’eventuale 

presenza nella scuola 

di soggetti con 

fragilità

Quarantena di 14 giorni per 
i contatti stretti

(a fine quarantena 1 
tampone e rientro con 

attestazione riammissione 
sicura)

Il soggetto accertato 
come positivo rientra in 

comunità dopo 2 
tamponi negativi e 
l’attestazione di 

riammissione sicura 
in comunità da parte 

del Medico o del 
Pediatra

SCENARIO N.1: alunno con sintomatologia A SCUOLA

FINE



SCENARIO N.2: alunno con sintomatologia A CASA

L’alunno rimane a casa 
e i genitori comunicano 
il suo stato di salute al 

Pediatra /Medico

Il genitori comunicano 
alla scuola l’assenza 

per malattia

Il Pediatra/ Medico 
RITIENE che i sintomi 
siano riferibili a COVID 

19, oppure no….

SEGUE GLI STESSI 
ITER DI PRIMA



SCENARIO N.3: operatore con sintomatologia A SCUOLA

L’operatore viene 
invitato a tornare a 

casa e a consultare il 
proprio Medico

P.S: SOLO per alunni e 
operatori dei servizi 
educativi  e scuole 
d’infanzia si attiva 

procedura di segnalazione 
all’ATS di allontanamento 
del soggetto attraverso 

apposito link 

Il Medico RITIENE che 
i sintomi siano riferibili 
a COVID 19, oppure 

no….

SEGUE LO STESSO 
ITER DEI BAMBINI, 

SEGUITO PERO’ DAL 
MEDICO DI FAMIGLIA



SCENARIO N.4: operatore con sintomatologia A CASA

L’operatore rimane a 
casa e consulta il 
Medico di famiglia 

Comunica l’assenza 
dal lavoro per motivi di 

salute, con 
CERTIFICATO 

MEDICO

Il Medico RITIENE che 
i sintomi siano riferibili 
a COVID 19, oppure 

no….

SEGUE LO STESSO 
ITER DEI BAMBINI, 

SEGUITO PERO’ DAL 
MEDICO DI FAMIGLIA



N.B.: se la Scuola viene informata dalla famiglia 

dell’esito POSITIVO del tampone del figlio/a è 

FONDAMENTALE che lo comunichi immediatamente 

all’ATS (tramite la casella scuolacovid@ats-brescia.it), 

in modo tale che possa essere attivata, se non è già in 

atto, la procedura di sorveglianza sanitaria

(la medesima procedura si intende anche nel caso di 

positività di un operatore scolastico)

mailto:scuolacovid@ats-brescia.it


GESTIONE DEI CASI SOSPETTI E 

ACCERTATI DI COVID-19



Gestione della segnalazione di un caso 

sospetto Covid-19 da parte del Dipartimento 

di Igiene e Prevenzione sanitaria (Dips)

Il Dips riceve la segnalazione di caso sospetto Covid-

19 da parte dei:

• MMG

• PLS

• Medici di continuità assistenziale

• PS, medici specialisti ecc.

attraverso canali dedicati (sMAINF, email Malattie

Infettive…)



Gestione della segnalazione di un caso sospetto 

Covid-19 da parte del Dips

⚫ L'Assistente Sanitaria della UOS Malattie Infettive del
Dips contatta telefonicamente il caso sospetto o i genitori
in caso di minore.

⚫ Nel corso del colloquio raccoglie informazioni relative a:

- effettiva data di inizio dei sintomi

- presenza di contatti stretti del caso che accusino o
abbiano accusato sintomatologia sospetta per Covid-19

- nominativo della scuola e della classe frequentata

- data di ultimo contatto del paziente con la
scuola/classe



Gestione della segnalazione di un caso sospetto 

Covid-19 da parte del Dips

⚫ - se il paziente, sentito il parere del MMG o del PLS,
ha già eseguito il tampone nasofaringeo presso i
punti di erogazione individuati sul territorio ed se ha
utilizzato, nelle sue diverse declinazioni,
l'autodichiarazione ai sensi dell'art. 47 del D.P.R. n.
445/2000 o altra modalità.

⚫ - fornisce, qualora il paziente non abbia ancora
eseguito il tampone nasofaringeo, tutte le
informazioni utili per una rapida esecuzione dello
stesso (procedure e modalità di erogazione)

⚫ - Si accerta nei tempi previsti, tramite apposita
piattaforma, dell'esito del tampone.



Gestione della segnalazione di un caso sospetto 

Covid-19 da parte del Dips

⚫ Qualora l'esito del tampone nasofaringeo fosse negativo la
gestione del caso torna al MMG o PLS che, in osservanza
alle disposizioni contenute nel Rapporto ISS, decide a suo
giudizio di ripetere il test a distanza di due-tre giorni.
Nel frattempo il paziente deve restare a casa fino a
completa guarigione clinica e a conferma negativa del
nuovo test.

⚫ Per avere il referto del tampone è possibile consultare il
proprio fascicolo sanitario elettronico oppure chiedere al
proprio MMG/PLS (se già abilitato alla consultazione)

⚫ Il MMG o PLS, completati gli opportuni accertamenti,
rilascia l’Attestazione di riammissione sicura in collettività.



Gestione della segnalazione di un caso sospetto 

Covid-19 da parte del Dips

⚫ I contatti di caso sospetto legati all'ambito

scolastico e ai servizi educativi dell'infanzia non

sono da porre in isolamento fiduciario: ciò si

applica sia ai familiari conviventi che ai compagni

di classe.

⚫ In caso di referto positivo del tampone per

SARS-CoV-2 gli operatori della UOS Malattie

Infettive del Dips attiveranno le procedure

previste per i casi confermati



Identificazione dei casi Covid-19 nella collettività 

scolastica (nota Regione Lombardia prot. 

G1.2020.0031152 del 14/9/2020)

⚫ Il Coordinamento Rete Territoriale ATS/ASST
consente l'accesso senza prenotazione e con
autocertificazione della motivazione per i soggetti
minori, gli studenti maggiorenni e il personale
scolastico in presenza dei seguenti eventi:

- rilevazione di sintomi a scuola, previo contatto
con il MMG/PLS

- rilevazione di sintomi fuori l'ambiente scolastico
a seguito di indicazione del MMG/PLS



Modalità,  luoghi ed orari  di effettuazione dei 

tamponi per i contatti scolastici

⚫ https://www.ats-brescia.it/web/guest/scuola

IDENTIFICAZIONE TEMPESTIVA DEI CASI DI COVID-19 A  

SCUOLA

https://www.ats-brescia.it/web/guest/scuola


GESTIONE DEL CASO 

CONFERMATO COVID-19



Gestione della segnalazione da parte del Dips di 

un caso confermato Covid-19

⚫ La U.O.C. Medicina di Comunità del Dips riceve
quotidianamente l'elenco dei tamponi risultati positivi
per Covid-19 (flusso regionale laboratori-servizio
epidemiologico).

⚫ Le segnalazioni di caso confermato possono pervenire
anche da parte dei:

- MMG e PLS (sMAINF, email malattie infettive…)

- Medici ospedalieri, ecc.

N.B. La positività al tampone attiva l'immediata presa in
carico della segnalazione da parte degli operatori della
UOS Malattie Infettive del Dips



Gestione della segnalazione da parte del Dips di 

un caso confermato Covid-19

L'Assistente Sanitaria della UOS Malattie Infettive del Dips, valutata la
completezza e la correttezza della segnalazione, provvede a contattare
telefonicamente il caso/parente o i genitori in caso di minore per l'avvio
dell'indagine epidemiologica, nel corso della quale vengono raccolte le
seguenti informazioni:

1) data di inizio e tipologia dei sintomi accusati dal paziente o data di
effettuazione del tampone positivo in soggetto asintomatico

2) nome, indirizzo, classe e sezione della scuola frequentata e data
ultimo giorno di frequenza scolastica

3) acquisizione dei nominativi dei componenti il nucleo familiare, dei
conviventi, dei contatti regolari o occasionali per la loro identificazione,
frequentati dal caso nelle 48 ore antecedenti l'esordio sintomi e/o la
data di effettuazione del tampone positivo in soggetto asintomatico. In
particolare è utile indagare in merito alle scuole frequentate da fratelli
sorelle o parenti ( luogo di lavoro dei genitori o dei conviventi)



Gestione della segnalazione da parte del Dips di 

un caso confermato Covid-19

⚫ L’Assistente Sanitaria (il medico reperibile, durante il fine settimana)
contatta telefonicamente il referente Covid scolastico e/o Dirigente
scolastico per comunicare la positività al test dello studente/operatore
scolastico e richiede gli elenchi dei contatti scolastici e l'individuazione
precoce dei soggetti “fragili ” (file excel da compilare). Segue al
contatto telefonico:

⚫ - L’invio immediato tramite mail della Comunicazione standard al
Dirigente scolastico e al Referente scolastico

⚫ - In allegato alla Comunicazione standard viene trasmessa anche
l'Informativa destinata ai genitori della classe interessata, contenente
le indicazioni per la quarantena e per l'effettuazione del tampone
nasofaringeo, previsto solo a fine sorveglianza

⚫ La scuola trasmette tempestivamente l’informativa ai genitori della
classe interessata, dove viene comunicata l’avvio della quarantena



Gestione della segnalazione da parte del Dips 

di un caso confermato Covid-19

⚫ La prenotazione dei tamponi è in carico all’ Assistente Sanitaria
della U.O.S. Malattie Infettive, per i contatti stretti
familiari/conviventi.

⚫ Per avere il referto del tampone è possibile consultare il proprio
fascicolo sanitario elettronico oppure chiedere al proprio
MMG/PLS (se già autorizzato)

⚫ Comunicazione della quarantena a tutti i contatti stretti
extrascolastici individuati per un periodo di 14 giorni dalla data
dell'ultimo contatto con il soggetto positivo

N.B. La comparsa di sintomi sospetti per Covid-19 a carico dei
contatti stretti durante la quarantena necessita della valutazione del
proprio MMG/PLS sia per l'orientamento diagnostico che per
l’eventuale esecuzione di un tampone diagnostico



Gestione del caso positivo a Sars-Cov-2

⚫ Il caso positivo viene preso in carico dal proprio

MMG/PLS per l’osservazione del decorso clinico fino alla

completa risoluzione dei sintomi.

⚫ A seguire, per il rientro in comunità, il MMG/PLS

prescriverà due tamponi nasofaringei a distanza di 24

ore uno dall’altro che dovranno risultare entrambe

negativi.

⚫ Il MMG/PLS rilascerà quindi l'Attestazione di rientro

sicuro in comunità, da presentare alla scuola.



⚫ I compagni di classe di un caso positivo sono posti in 

isolamento fiduciario

⚫ Gli insegnanti/educatori per gli asili nido, le scuole 

dell'infanzia e le scuole primarie sono di norma posti in 

isolamento, previa valutazione del DIPS (distanziamento, 

utilizzo di DPI?)

⚫ Gli insegnanti delle scuole del secondo ciclo, di norma, 

non sono considerati contatti stretti e non vengono posti in 

isolamento salvo situazioni particolari valutate dal Dips

⚫ I genitori e i familiari dei contatti scolastici (contatti dei 

contatti ) non sono posti in isolamento



Regione Lombardia – Nota del 22/09/2020

«Precisazioni in merito alla gestione dei contatti di caso
sospetto frequentante servizi educativi per l’infanzia e scuola

❖ Chiarimenti in merito  alla gestione dei contatti di caso sospetto:

i contatti di caso sospetto legati all’ambito scolastico e ai servizi educativi 

per l’infanzia non sono da porre in isolamento domiciliare fiduciario: ciò 

si applica sia ai famigliari conviventi che ai compagni di classe o ad altri 

contatti stretti.

La disposizione della misura quarantenaria deve essere attivata per i contatti 

di caso confermato[1] in coerenza con quanto indicato da ISS[2]

❖ Accesso ai Punti Tampone: 

Nel caso di manifestazione di sintomi in studente in ambito scolastico, nella

fase di affidamento del minore al genitore o di allontanamento dello studente

maggiorenne, si deve apporre la timbratura da parte della scuola sul

modulo di autocertificazione da presentare per effettuare il tampone

(modulo 2 o 3), fermo restando comunque il raccordo con il curante.



❖ Il tampone è uno strumento diagnostico nelle mani dei 

clinici e non degli assistiti e che va utilizzato all’interno di 

una più complessiva strategia di contenimento del contagio.

❖ Gestione dei contatti stretti di caso accertato:

• Se il Contatto stretto è asintomatico → tampone al termine 

dei 14 giorni di isolamento fiduciario

• Se il contatto stretto è sintomatico, o diventa sintomatico nel 

corso della quarantena  è indicato il tampone entro le 24-48 

ore → dall’esordio dei sintomi, se il soggetto risulta positivo 

diventa caso, se esito negativo si mantiene l’isolamento fino 

al suo termine (14 giorni) e si ripete eventualmente il 

tampone.



Riammissione sicura in collettività
❖ Il Pediatra o Medico di Medicina Generale sulla base della 

clinica e dei tamponi effettuati certifica la riammissione in 
comunità di:

- soggetti sintomatici per cui è stata esclusa la diagnosi di COVID-19
(tampone negativo)
- soggetto in isolamento domiciliare in quanto contatto stretto di caso
(tampone negativo alla fine della quarantena)
- soggetto guarito da COVID-19 (fine quarantena di 14 gg e doppio
tampone negativo)

❖ Nel caso di sintomatologia non riconducibile a COVID-19,
non è richiesta alcuna certificazione per il rientro, il PLS /MMG
gestirà la situazione indicando alla famiglia le misure di cura
concordando in relazione all’evoluzione del quadro clinico, i tempi per
il rientro al servizio educativo/ scuola.
Analogamente non è richiesta alcuna certificazione da parte della
famiglia



Rientro dall’estero

• Tutti i viaggiatori in entrata in Italia dall'estero devono compilare il

questionario reperibile sul sito internet di ATS Brescia alla pagina

https://www.ats-brescia.it/rientri-da-resto-del-mondo (disponibile anche in

lingua inglese)

• Terminata la compilazione del questionario il sistema indicherà l'eventuale

necessità di isolamento. Solo per i paesi per cui è prevista l'effettuazione

di un tampone rinofaringeo al rientro dall'estero l'ATS provvederà a

contattare i soggetti interessati e a gestire il processo

• Superato il periodo di isolamento ed in assenza di sintomi il

minore/studente può rientrare in comunità.

In coerenza con le indicazioni regionali sull’abolizione degli obblighi relativi al

certificato di riammissione di cui alla LR 33/2009 art. 58 comma 2, NON è

richiesta alcuna certificazione/attestazione per il rientro rilasciata da parte del

medico o pediatra. Trattasi in questi casi di assenze per motivi non sanitari.

https://www.ats-brescia.it/rientri-da-resto-del-mondo


IN SINTESI…



Elementi chiave per una buona prevenzione

• Stretta collaborazione scuola-famiglia → importanza 

del Patto di corresponsabilità educativa

• Centralità del ruolo del Pediatra / Medico di Medicina 

Generale nella valutazione della sintomatologia e 

nell’attuazione di  diagnosi differenziale 

• Importanza di preservare l’ambiente scolastico 

dall’ingresso o permanenza di soggetti con infezione 

da SARS-CoV-2 all’interno della scuola ->Tempestività 

dell’identificazione di casi e focolai come atto 

preventivo 



Il Referente scolastico COVID

Ogni istituto scolastico ha identificato il Referente scolastico COVID 

19 e relativo sostituto (preferibilmente per singola sede di struttura)

Il Referente COVID si relaziona con:

• operatori scolastici 

• genitori 

• Dipartimento di Prevenzione 

• rete referenti scolastici delle scuole del territorio 

Svolge inoltre il ruolo di facilitatore nell’implementazione di tutte le 

procedure legate alla gestione dei casi e focolai di SARS-CoV-2 nelle 

scuole.



Procedure a carico del  Referente 
Scolastico Covid

• Gestione delle segnalazioni e dei rientri a domicilio dei minori che 
presentano una sintomatologia simil Covid

• Segnalazione a scuolacovid@ats-brescia.it nel caso di numero elevato di 
assenze improvvise di studenti in una classe (es. 40%; il valore deve tenere 
conto anche della situazione delle altre classi) o di insegnanti.

• Cura della tenuta del registro di classe / elenco del personale e dei bambini 
suddivisi per gruppi classe / sezione della propria scuola, con evidenza 
delle situazioni di fragilità ed invio al Dipartimento di Prevenzione su 
richiesta (sorveglianza per caso accertato)

• Organizza la comunicazione con i genitori in modo tale che, al bisogno (es. 
comunicazione quarantena), possa essere efficiente e tempestiva 

• Provvede alla diffusione dell’informativa tra i genitori dei minori individuati 
come «contatti stretti» che dà avvio alla quarantena

mailto:scuolacovid@ats-brescia.it


Comunicazione nominativi 
«contatti stretti» (file excel)

• Scuola

• Classe

• Nome e cognome

• Comune e Data di nascita

• Comune e provincia di domicilio

• Data ultimo contatto

• n. Cellulare

• N email

N.B.: 

I dati sono relativi sia ai minori contatti stretti che ai docenti 

Sono da segnalare eventuali fragilità, che hanno priorità nella 

sorveglianza e nello screening



Funzioni dei Referenti ATS

• Raccoglie tempestivamente tutti i quesiti e fornisce  le 
risposte con il supporto degli altri servizi dell’ATS 
competenti per materia

• Supporta la scuola nell’applicazione del protocollo 
(gestione casi accertati)

• Organizza  incontri virtuali con le scuole attraverso 
sistemi di teleconferenza su modalità di 
collaborazione  



Strumenti di comunicazione
❖ Sito aziendale e sezione FAQ

❖ Casella di posta elettronica scuolacovid@ats-

brescia.it

❖ Link  a cui segnalare i nominativi dei minori che 

vengano allontanati dal nido / infanzia (solo fascia 0-

6 anni) per sintomatologia simil Covid 

https://it.surveymonkey.com/r/comunicazioneCOVID1

9-BS

N.B. in caso di presenza di un caso accertato Covid 

nella sezione/classe il Referente viene contattato 

telefonicamente e vengono fornite tutte le indicazioni

mailto:scuolacovid@ats-brescia.it
https://it.surveymonkey.com/r/comunicazioneCOVID19-BS


https://www.ats-brescia.it/web/guest/scuola

scuolacovid@ats-brescia.it

https://www.ats-brescia.it/web/guest/scuola
mailto:scuolacovid@ats-brescia.it


Strumenti di collaborazione
• Comunicazione al Dirigente scolastico / Direttore

servizio educativo per l’infanzia di caso positivo

Covid nella struttura e successive indicazioni

operative

• File in excel con cui segnalare i nominativi dei minori

della sezione/classe che hanno frequentato nelle 48

ore precedenti all’insorgenza dei sintomi il soggetto

caso accertato Covid

• Comunicazione di messa a quarantena da inviare a

tutti i genitori dei minori / personale scolastico

individuati come contatti stretti del caso accertato

Covid



Fac - simile



Fac-simile 

comunicazione ai 

genitori (continua)



Fac-simile 

comunicazione ai 

genitori



Prossime azioni

❖ Attuazione di incontri online di monitoraggio 

(suddivisione per afferenze territoriali)

❖ Attuazione di laboratori formativi su tematiche 

di interesse 



GRAZIE PER L’ATTENZIONE


