REGIONE PUGLIA

AZIENDA UNITÀ SANITARIA LOCALE BA

Lungomare Starita, 6 – 70123 Bari

Codice fiscale e Partita IVA - 0653430721
Dipartimento di Prevenzione

Servizio Igiene e Sanità Pubblica

CONSENSO DEI GENITORI                                      

     Il Servizio di Igiene Pubblica di Gravina del Dipartimento di Prevenzione dell’ASL Bari, propone per l’anno scolastico 2022-2023 l’offerta attiva della vaccinazione, prevista dal vigente calendario vaccinale, antimeningococcica ACW135Y, nome commerciale NIMERIX agli alunni dodicenni.
Coorti 2010 /2011.

La suddetta vaccinazione sarà effettuata presso gli ambulatori scolastici il GIORNO 15/03/2023 dalle ore 9.30 – 12.30.
Trattasi di vaccinazione non obbligatoria. 

Si invitano le S.V. a compilare e sottoscrivere il questionario di seguito riportato, valevole quale consenso informato. 
Per ogni chiarimento in merito ci si può rivolgere all’Ufficio Igiene del Proprio Comune (tel.080/5848609/12).

COGNOME e NOME (dell’alunno/a)……………………………………………………………………………
DATA E LUOGO di NASCITA ………………………………….

RECAPITO TELEFONICO ……………………………………..
· Il ragazzo sta bene?

SI      (
NO    (
· Ha avuto malattie importanti?

SI      (   quale……………….

NO    (
· Negli ultimi tre mesi ha assunto farmaci in continuità?

SI      (        Cortisonici ad altre dosi    (                Antineoplastici      (
NO    (
· Nell’ultimo anno ha ricevuto derivati del sangue (trasfusioni, immunoglobuline)?

SI      (
NO    (
· E’ allergico a qualche alimento, farmaco, vaccino?
SI      (   quale……………..
NO    (
· Ha avuto reazioni a qualche vaccino?

SI      (      quale……………….

NO    (
   (  Acconsento alla vaccinazione Antimeningococcica ACW135Y (nome commerciale NIMERIX)
  Data                                                                           Firma del genitore
           ……………….                                                           ………………………………..
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