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Richiesta tampone dal
PLS/MMG per bambino
sintomatico

Richiesta tampone dal
MMG per personale
scolastico

Tampone con risposta

Tampone con risposta
entro 48 ore dalla richiesta entro 48 ore dalla richiesta
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. DSP avvisa . DSP avvia indagine — DSP avvisa S|
epidemiologica referente scuola
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Valutare chiusura Gruppo classe
gruppo classe prosegue

Bambino va a Isolamento secondo

Isolamento secondo Operatore va a
scuola CON indicazioni poi a scuola

certificato PLS CON attestato del DSP

indicazioni poi a scuola scuola CON
CON attestato del DSP certificato MMG




