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     Al personale e al DSGA 

COMUNICAZIONE N. 92 

OGGETTO: raccolta adesione vaccinazione anti Covid19 - scadenza 15 febbraio 2021 ore 10:00 

Si condivide la seguente: 

Nota prot. 3254 del 09/02/2021 da parte dell’Ufficio Scolastico Regionale per la Puglia 
Direzione Generale 
Avente per OGGETTO: DGR n.2132 del 22.12.2020 – Piano Strategico di vaccinazione anti Covid-19 – 
Aggiornamento programmazione regionale – INDICAZIONI OPERATIVE 
Con il seguente testo: 
“Si trasmette, per le successive azioni di competenza, la nota del Dipartimento Promozione 
della salute, del benessere sociale e dello sport per tutti, Regione Puglia, prot. 
AOO_005/prot/08/02/2021/0001117 in cui sono aggiornate e diramate le indicazioni relative al 
programma regionale di vaccinazione anti Covid-19. 
Si richiama l’attenzione al punto n.2 della nota: 
“Vaccinazione operatori scolastici 
La vaccinazione del personale docente e ATA sarà assicurata mediante utilizzo delle dosi di 
vaccino prodotte da AstraZeneca, disponibile in modo significativo alla fine del mese corrente. 
Le Direzioni Sanitarie delle Aziende Sanitarie Locali, avvalendosi dei Dirigenti Scolastici e 
dei Referenti scolastici COVID-19, devono, entro il 15.02.2021, raccogliere le manifestazioni di 
interesse da parte del personale scolastico e conseguentemente avviare la somministrazione della 
vaccinazione in almeno un plesso per ciascun istituto scolastico o scuola dell'infanzia.” 
Considerata l’importanza di tale azione si confida nella condivisione e massima diffusione 
della presente. 
Si ringrazia per la consueta e fattiva collaborazione. 
Allegato nota Regione Puglia, prot. AOO_005/prot/08/02/2021/0001117 
IL DIRIGENTE 
Mario TRIFILETTI” 

Al fine di ottemperare agli obblighi di cui sopra, si invita il personale a firmare una dichiarazione circa 

l’intenzione di sottoporsi a somministrazione del vaccino anti Covid-19, secondo lo schema di 

dichiarazione allegato, entro il 15 febbraio 2021 ore 10 con firma autografa all’ufficio centralino/front-

office del plesso “Musti”. 

 

 

          Il dirigente scolastico 

prof.ssa Rosa Carlucci 
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.VACCINAZIONE ANTI-COVID19 
MODULO DI CONSENSO  

Nome e Cognome: 
………………………………………………………………………………………. 
Data di nascita: 
………………………………………. 

Luogo di nascita: 
……………………………………………. 

Residenza:  
……………………………………… 
………………………………………. 

Telefono: 
…….………………………………………. 
…………………………………………….. 

Tessera sanitaria N.  
……………………………………………………………………………….. 

Acconsento ed autorizzo la somministrazione della vaccinazione anti Covid 19, mediante vaccino 
prodotto da AstraZeneca, previo sottoscrizione di consenso informato all'atto della vaccinazione.

Barletta,      firmato

........................................................................
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