PROTOCOLLO D’INTESA TRA L'ATS DELLA VAL PADANA, L'ASST DI MANTOVA E L'UFFICIO
SCOLASTICO REGIONALE PER LA LOMBARDIA - UFFICIO IX A.T. DI MANTOVA PER L'ATTIVAZIONE
A LIVELLO LOCALE DEL “PROTOCOLLO QUADRO D’'INTESA TRA REGIONE LOMBARDIA E L'UFFICIO
SCOLASTICO REGIONALE PER LA LOMBARDIA PER LA SOMMINISTRAZIONE DI FARMACI E/O
GESTIONE DI DISPOSITIVI MEDICI A SCUOLA”

TRA

I’Agenzia di Tutela della Salute della Val Padana (ATS della Val Padana), con sede legale in
Mantova (MN), Via dei Toscanin. 1, C.F. 02481970206, in persona del Direttore Generale doftt.
Stefano Manfredi,

E
I'Azienda Socio-Sanitaria Territoriale di Mantova (ASST di Mantova), con sede legale in
Mantova, Strada Lago Paiolo n. 10, P.I. 02481840201, in persona del Direttore Generale dott.ssa
Anna Gerola,

E
USR per la Lombardia - Ufficio IX Ambito Territoriale Di Mantova (UST di Mantova), con sede
legale in Mantova, Via Cocastellin. 15, C.F. 80185250588, in persona del Dirigente ad interim
doftt. Daniele Zani,

PREMESSO CHE:

Il presente Protocollo d’Intesa e finalizzato a regolamentare la somministrazione di farmaci e
dispositivi medici nelle collettivita scolastiche, con riferimento alle scuole pubbliche (per le
quali e competente I'UST di Mantova) e private primarie, secondarie di I° e lI°, CFP della
provincia di Mantova, al fine di garantire a tutti gli alunni che necessitano di sommministrazione
improrogabile di farmaci e/o gestione di dispositivi medici per la gestione di patologie
complesse (diabete, allergie, asma, epilessia) in orario scolastico, diricevere una appropriata
assistenza, evitare incongrue somministrazioni di farmaci, sostenere al contempo, Id ove ne
ricorrano le condizioni, il percorso di empowerment individuale nella gestione della propria
patologia.

La tutela della salute e del benessere & quindi una prioritd di sistema per le Parti, che richiede |l
raccordo tra i diversi attori coinvolti al fine di garantire un appropriato percorso di gestione
degdliinterventi nel contesto scolastico;

VISTI:

il D.P.R. n. 275 del 08/03/1999 - Regolamento recante norme in materia di autonomia delle
istituzioni scolastiche, ai sensi dellart. 21 della L. 15/03/1997 n. 59 concemente il regolamento per
I’autonomia scolastica;

il D.M. n. 388 del 15/07/03 - Regolamento recante disposizioni sul pronto soccorso aziendale, in
attuazione dellarticolo 15, comma 3, del D.gs. 19 settembre 1994, n. 626 (oggi abrogato e
sostituito dal D. Lgs. 81/08 e s.m.i.);

ilD. Lgs. n.81/08 in materia di tutela della salute e della sicurezza neiluoghi dilavoro;

I’Accordo Conferenza Stato Regioni Repertorio attin. 124/CU del 18/11/10 «linee di indirizzo
per la prevenzione nelle scuole dei fattori di rischio indoor per allergie ed asman;

il Piano sulla malattia diabetica approvato dalla Conferenza Stato-Regioniil 06/12/12;

la Legge n. 107 del 13/07/15 - Riforma del sistema nazionale diistruzione e formazione e delega per il
riordino delle disposizionilegislative vigenti;

il Piano Nazionale della Cronicitd approvato dalla Conferenza Stato-Regioni il 15/09/16;
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il Piano Nazionale per la Prevenzione anni 2020-2025, adottato con Intesa in Conferenza Stato-
Regioni in data 06/08/20;

il D.M. n. 28/10/21 - Definizione ed aggiornamento delle «Linee di indirizzo nazionale per la
ristorazione ospedaliera, assistenziale e scolasticay;

il D.M. n. 77/22 - Regolamento recante la definizione di modelli e standard per lo sviluppo
dell'assistenza territoriale nel Servizio Sanitario Nazionale;

il Piano Nazionale della Cronicitd - aggiornamento 2024 in attesa di approvazione definitiva
in sede di Conferenza Stato-Regioni;

il Piano Nazionale Malattie Rare 2023-2026 approvato dalla Conferenza Stato-Regioni in data
24/05/23;

RICHIAMATI:

le Raccomandazioni del 25/11/05 del Ministero dell’lstruzione, dell’Universita e della Ricerca
d’intesa con il Ministero della Salute aventi ad oggetto “Linee guida per la definizione di
interventi finalizzati all’assistenza di alunni che necessitano di somministrazione di farmaci in
orario scolastico™;

le Linee guida sul diabete giovanile per favorire I'inserimento del bambino diabetico in ambito
scolastico - circolare di Regione Lombardia n. 30/San del 12/07/05;

le Linee di indirizzo per la prevenzione nelle scuole dei fattori di rischio indoor per allergie ed
asma - nota protocollo n° 2807 del 02/05/13 - Ministero dell'lstruzione, dell'Universitd e della
Ricerca - Direzione Generale per lo Studente, l'Integrazione, la Partecipazione e la
Comunicazione Ufficio VI;

il Documento di indirizzo e stato dell’arte Allergie Alimentari e Sicurezza Del Consumatore -
Anno 2018 del Ministero della Salute - Dipartimento della sanitd pubblica veterinaria, della
sicurezza alimentare e degli organi collegiali per la tutela della salute - Direzione generale per
I'igiene e la sicurezza degli alimenti e la nutrizione Ufficio V;

il Protocollo d’'intesa a sostegno del Modello “Scuole che Promuovono Salute” stipulato tra ATS
e UST di Cremona e di Mantova per implementare buone pratiche e programmi di promozione
della salute nelle scuole del territorio”, che prevede la formalizzazione di specifiche procedure
su tematiche correlate alla salute e Protocolli per situazioni di emergenza sanitaria, adottato
a mezzo Deliberazione ATS n. 161 del 19/04/24;

RICHIAMATI i seguenti provvedimenti regionali:

la L.R. n. 33 del 30/12/09 “Testo unico delle leggi regionali in materia di Sanita™ e s.m.i.;

la L. R. n. 22 del 14/12/21di potenziamento dei servizi di prevenzione presso le sedi distrettuali
delle ASST che attraverso i rispettivi Dipartimenti Funzionali di Prevenzione, su coordinamento
tecnico del DIPS gestionale di ATS, definisce I'operativita dei citati dipartimenti funzionali in
base alle proprie competenze nell’intervento sul territorio;

la D.C.R. n. XI/2395 del 15/02/22 "Piano Regionale della Prevenzione 2021-2025, ai sensi delle
intese Stato - Regioni del 06/08/2020 e del 05/05/2021";

la D.G.R. n. XI/7592 del 15/12/2022 “Attuazione del DM 23 maggio 2022, n. 77 "Regolamento
recante la definizione dei modelli standard per lo sviluppo dell’assistenza territoriale nel servizio
sanitario nazionale™ - Documento regionale di programmazione dell’assistenza territoriale
(primo provvedimento)” che tra le tipologie di offerta in capo ai Dipartimenti funzionali di
prevenzione delle ASST, nell’ambito della presa in carico delle patologie croniche, per il livello
territoriale, include la gestione del Protocollo Farmaci a Scuola;



la Deliberazione n. XII/1518 del 13/12/23 “Piano Sociosanitario Integrato Lombardo 2023-2027.
Approvazione della proposta da trasmettere al consiglio regionale™;

la Deliberazione n. XII/2089 del 25/03/24 “Approvazione delle linee di indirizzo per i piani di
sviluppo del Polo Territoriale delle ASST (PPT) ai sensi dell’art. 7 c. 17 della legge regionale 30
dicembre 2009, n. 33 “Testo unico delle leggi regionali in materia di sanita™;

la D.G.R. n. XII/3720 del 30/12/2024 "Determinazioni in ordine agli indirizzi di programmazione
del SSR per!'anno 2025™;

la D.G.R. n. Xll/4483 del 03/06/2025 “Approvazione dello schema di Protocollo d’Intesa tra
Regione Lombardia e I'Ufficio Scolastico Regionale per la Lombardia per la somministrazione
di farmaci e /o gestione di dispositivi medici a scuola — (di concerto con I’ Assessore Tironi)";
la nota regionale protocollo G1.2025.0031471 del 05/08/2025 avente ad oggetto “Protocollo
d’'Intesa tfra Regione Lombardia e I'Ufficio Scolastico Regionale per la Lombardia per la
somministrazione di farmaci e /o gestione di dispositivi medici a scuola di cui alla D.G.R. n.
Xll/4483 del 03.06.25 - precisazioni” e relativi fracciati “modello” allegati;

CONSIDERATO CHE:

la “somministrazione farmaci a scuola” in Regione Lombardia e regolata mediante accordi di
collaborazione a valenza locale stipulati nel corso degli anni dalle Agenzie di Tutela della
Salute (ATS), le Aziende Socio-Sanitarie Territoriali (ASST) e gli Uffici Scolastici Territoriali (UST);

il tema della somministrazione di farmaci in orario scolastico e quello relativo ai percorsi di
miglior inserimento scolastico di alunni con patologie & ricompreso nel Modello di “Scuola che
Promuove Salute™;

Lo Studio HBSC 2022 Stili di vita e salute dei giovaniitalianitra 11 e 17 anni, realizzato in Regione
Lombardia, in merito al consumo di farmaci, ribadisce I'importanza di “[...] adofttare strategie
di prevenzione e promozione della salute che coinvolgano sia i giovani sia gli adulti significativi
nei diversi contesti di vita, al fine di evitare il ricorso a rimedi impropri, come I'uso di farmaci
non prescritti o I'abuso di alcuni medicinali ed aiutare preadolescenti ed adolescenti ad
affrontare i disagi che possono essere connessi ai cambiamenti”, come gia sottolineato perla
prima volta in sede di Report anno 2010;

In Regione Lombardia sono state gestite, nell’anno scolastico 2023/2024 circa 4000 richieste di
somministrazione farmaci e gestione di interventi connessi a patologie croniche a scuola, per
le quali sono state realizzate attivita di formazione specifica, in applicazione del Protocollo
d’'Intesa tfra Regione Lombardia e I'Ufficio Scolastico Regionale per la Lombardia per la
somministrazione di farmaci a scuola di cui D.G.R. n. 6919 del 24/07/2017;

RILEVATA

la necessita di garantire un approccio omogeneo alla gestione dedli interventi su tutto il
territorio regionale, si conviene e si stipula il seguente Protocollo d'Intesa finalizzato a recepire a
livello locale il Protocollo Quadro d'Intesa regionale, al fine di darvi attuazione per mezzo di
quanto previsto all’Allegato Tecnico / Modello Organizzativo (ALL. F) per regolamentare la
somministrazione difarmacinelle collettivita scolastiche afferenti al temitorio di competenza delle Parti,
conriferimento a tutti gli alunni che necessitano di somministrazione improrogabile di farmaci
in orario scolastico per le situazioni complesse, precisando che al personale scolastico resosi
disponibile non sono richieste competenze medico-sanitarie né deve essere richiesto
I'esercizio di discrezionalita tecnica.

Tanto premesso si conviene quanto segue:


https://03.06.25

Art. 1 Oggetto e finalita

II presente Protocollo d'Intesa € finalizzato all'attivazione a livello locale tra le Parti del
“Protocollo Quadro d’Intesa tra Regione Lombardia e I'Ufficio Scolastico Regionale per la
Lombardia per la somministrazione di farmaci e/o gestione di dispositivi medici a scuola” di
cui alla richiamata D.G.R. n. XII/4483 del 03/06/25, con funzione di aggiornamento in virtu dei
cambiamenti avvenuti nel Sistema Sanitario Regionale che richiedono un rialineamento del
ruolo dei singoli attori coinvolfi.

La somministrazione di farmaci/gestione dispositivi medici a scuola € riservata a situazioni di
effettiva e assoluta necessitd, determinata dalla presenza di patologie croniche invalidanti e
non invalidanti (tfenuto conte che non tutte le forme di epilessia sono connotate da invalidita
come non lo sono il diabete e le allergie) e/o di patologie acute pregiudizievoli della salute,
nella cornice organizzativa del SSR in coerenza con quanto previsto dal citato D.M. n.77/22, e
conimodelli e glistandard di assistenza territoriale definiti dalla D.G.R. n. XI/7592/22.

Le procedure regolate dal presente Protocollo d’'Intesa sono riferite all’esclusiva
somministrazione di farmaci e/o gestione di dispositivi medici a scuola a favore di studenti
portatori di diabete, epilessia, allergie, asma. Relativamente alla patologia diabetica si
richiama quanto definito dalla Circolare Regionale n. 30 del 12/07/05 “Linee Guida sul diabete
giovanile per favorire I'inserimento del bambino diabetico in ambito scolastico™.

Nello specifico, la somministrazione di farmaci e/o gestione di dispositivi medici e riferita alle
seguenti situazioni:
- Continuitd terapeutica, intesa come terapia programmata ed improrogabile per il
trattamento di una patologia cronica;
- Somministrazione di farmaci in seguito ad una emergenza, intesa come manifestazione
acuta correlata ad una patologia cronica nota, che richiede interventi immediati.
In tutti i casi in cui si ravvisi un carattere di Emergenza/Urgenza e indispensabile comporre il
Numero Unico del’Emergenza 112.

Art. 2 Impegni delle Parti

La somministrazione di farmaci agli alunni in orario scolastico coinvolge diversi attori (Personale
Sanitario: Medico del SSR in convenzione o dipendente di struttura sanitaria accreditata; ATS; ASST;
AREU. Genitori o gli esercenti la responsabilita genitoriale; Alunni/Studenti. Scuola: UST, Dirigente
Scolastico, Docenti, Personale ATA - ausiliari, tecnici, amministrativi).

Tali soggetti partecipano al processo sulla base di quanto indicato nel Diagramma di Flusso -
Flowchart predisposta da Regione Lombardia (ALL. E) e nel Modello Organizzativo (ALL. F)
allegati. Quanto alle Parti odierne:

Agenzia di Tutela della Salute (ATS) della Val Padana

- Prima dell’avvio di ciascun anno scolastico recepisce, per il tramite della Direzione Sanitaria e in
collaborazione con I'ASST di Mantova, il Modello Organizzativo locale adottato ai fini di dare
aftuazione a quanto previsto dal Protocollo;

- Comunica alle Dirigenze degli Istituti Scolastici prima dell’avvio di ciascun anno scolastico, in
accordo con I'UST di Mantova e con gli EE.LL, i riferimenti dei servizi dell’ ASST di Mantova;

- Riceve da parte dell ASST di Mantova framite invio con SwissTransfer all’indirizzo di posta
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elettronica certificata protocollo@pec.ats-valpadana.it a mezzo del File Excel (Tracciato)
allegato A) I'elenco degli alunni con patologie frequentanti gli istituti Scolastici del territorio che
prevedono I'assoluta necessita di somministrazione, continua o al bisogno, di farmaci a Scuola
entro il 30/09 con eventuali aggiornamenti successivi che dovranno pervenire comunque entro
la fine dell’anno scolastico in corso e comungue entro il 25/06;

- Raccoglie annualmente il numero di alunni che hanno attivato la richiesta di somministrazione
di farmaci e ne tfrasmette il dato aggregato entro il 30/06 di ogni anno alla DG Welfare di Regione
Lombardia utilizzando il File Excel (Tracciato) allegato D);

Aziende Socio-Sanitaria Territoriale (ASST) di Mantova

- Declina il Modello organizzativo adottato per I'attuazione del Protocollo e comunica, prima
dell'avvio di ciascun anno scolastico, i contatti di riferimento dei propri servizi distrettuali alle
Dirigenze degli Istituti Scolastici in accordo con I'UST di Mantova e gli EE.LL;

- Riceve dai Dirigenti Scolastici la documentazione relativa agli alunni con patologie che
prevedono |I'assoluta necessitd di somministrazione, continua o al bisogno, di farmaci valutando
presenza deirequisiti per I'attivazione del Protocollo. Formalizza I'accoglimento della richiesta di
sostegno da parte dei Dirigenti Scolastici per la gestione di situazioni critiche fornendo
eventuali chiarimenti;

- All'avvio di ogni anno scolastico ed entro il 30/09 redige un primo elenco degdli alunni con
patologie che prevedono I'assoluta necessitd di somministrazione contfinua o al bisogno di
farmaci a Scuola e/o di gestione di dispositivi medici, e lo invia ad AREU utilizzando il File Excel
(Tracciato) allegato B) e ad ATS della Val Padana a mezzo SwissTransfer all'indirizzo di posta
eleftronica certificata protocollo@pec.ats-valpadana.it utilizzando il File Excel (Tracciato)
allegato A). L'elenco € aggiornato ed inviato ad AREU e ad ATS, parimenti a mezzo SwissTransfer
allindirizzo di posta elettronica certificata protocollo@pec.afs-valpadana.it, ogni qualvolta
emergano nuovi bisogni specifici da parte di studenti;

- Forma il personale scolastico sulla base di quanto stabilito dal Protocollo Quadro. Le
informazioni relative alla formazione dei docenti/personale scolastico e dei soggetti che
hanno curato la formazione, saranno raccolte utilizzando il File Excel (Tracciato) allegato C).
L’ attivita formativa non qualifica con competenze di tipo medico-sanitario i soggetti formati;

- Fornisce supporto formativo specifico al personale scolastico nella gestione delle
principali patologie croniche invalidanti e/o patologie acute pregiudizievoli della salute, e per
bisogni formativi specifici con il coinvolgimento di medici specialisti e di IFeC, coadiuvando le
Istituzioni scolastiche nell’ applicazione delle indicazioni contenute nel Protocollo, e in caso di
eventuali criticita relative all'attuazione del Piano Terapeutico;

- Raccoglie eventuali esigenze di sensibilizzazione e informazione da parte delle Scuole
del territorio;

- Al termine delle attivitd didattiche di ciascun anno scolastico ed entro il 25/06 trasmette
ad ATS a mezzo SwissTransfer all'indirizzo di posta elettronica certificata protocollo@pec.ats-
valpadana.it i dati relativi al numero di alunni che hanno attivato la richiesta di
somministrazione di farmaci in orario scolastico;

- Smaltisce i rifiuti speciali e pericolosi derivanti dalla somministrazione del farmaco a
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scuola su richiesta dei Dirigenti Scolastici.

UST di Mantova

- Supporta le ASST nella promozione degliincontri volti a sensibilizzare e a formare il personale
scolastico e a far conoscere le principali patologie che richiedono la somministrazione di farmaci
in orario scolastico;

- Facilita la divulgazione del Modello Organizzativo adottato da ATS/ASST negli Istituti
Scolastici del territorio;

- Supporta ATS/ASST nella trasmissione alle Dirigenze degli Istituti Scolastici dei contatti di
riferimento dei Servizi distrettuali di ASST di Mantova;

Art. 3 Durata

Il presente Protocollo d'Intesa decorrerd a partire dalla data di ultima sottoscrizione, e non
potrd essere rinnovato tacitamente. Quanto in esso previsto avra effetto per I'intera durata
degli anni scolastici 2025-2026, 2026-2027, 2027-2028.

Le Parti siimpegnano ad attivare il monitoraggio sulla applicazione del presente Protocollo,
finalizzato a rilevare eventuali criticitd e a valorizzare buone pratiche nelle risoluzioni di
specifiche situazioni.

A tal fine la DG Welfare di Regione Lombardia predisporrd, al termine di ogni anno scolastico,
in accordo con I'Ufficio Scolastico Regionale, un report basato sui dati raccolti e comunicati
dalle ATS sulla base di quanto fornito dalle ASST e descrittivo delle modalita organizzative
condivise in relazione all’attuazione di quanto previsto dal presente Protocollo sui territori,
che sard messo a disposizione di tutti i portatori di interesse, anche al fine di sostenere un
percorso condiviso di miglioramento contfinuo.

In relazione alla definizione e/o aggiornamento di linee di indirizzo regionali relative alla
gestione di singole patologie, di cui dovesse emergere |I'esigenza, le Parti siimpegnano ad
attivare specifici percorsi con il coinvolgimento di settori specialistici del Servizio Socio-
Sanitario Lombardo e altre Associazioni eventualmente coinvolte.

Art. 4 Tratamento dei dati

Per le attivitd oggetto del presente Protocollo d'Intesa che comportino il frattamento di dati
personali e/o particolari, ciascun Titolare si impegna a conformarsi agli obblighi previsti dal
Regolamento UE 676/2016 relativo alla protezione delle persone fisiche con riguardo al
trattamento dei dati personali, nonché alla libera circolazione di tali dati (GDPR), nonché alle
normative nazionali vigenti sulla materia (D. LGS. 30/06/03 n. 196, cosi come modificato dal D.
LGS. 10/08/18 n. 101), e ai provvedimenti adottati dall’ Autoritad Garante per la protezione dei
dati personali.

Mantova, i



ATS della Val Padana ASST di Mantova
[l Direttore Generale Il Direttore Generale
Dott. Stefano Manfredi Dott. Anna Gerola

UST di Mantova
Il Dirigente ad interim
Dott. Daniele Zani

Allegati:
“Dati per applicazione protocollo farmaci” - (file excel):

- A)Tracciato A: “modello” per la trasmissione dei dati da parte di ASST di Mantova ad ATS
a fini statistici/epidemiologici;

- B) Tracciato B: "modello” per la raccolta/trasmissione dei dati da ASST di Mantova ad
AREU;

- C) Tracciato C: "modello” per la raccolta informazioni relative alla formazione dei
docenti/personale scolastico e dei soggetti che hanno curato la formazione;

- D) Tracciato D: "modello” per la frasmissione dei dati aggregati da ATS alla DG Welfare
regionale;

E) Flowchart sintetica predisposta da Regione Lombardia;

F) Allegato Tecnico — Modello organizzativo;

G) Modello “Richiesta dei genitori” — DGR n. 6219 del 24/07/2017;

H) Modello “Certificato stato malattia -Piano Terapeutico™” — D.G.R. n. 6919 del 24/07/2017



