


AUTODICHIARAZIONE ASSENZA DA SCUOLA PER COVID


[bookmark: _GoBack]Il/la sottoscritto/a_____________________________________________________________in qualità di genitore (o titolare della  resp. genitoriale) dell’alunno/a____________________________________________________ nato/a	il____________________________ codice fiscale:____________________________________________frequentante la classe/sez.	, 
    scuola (specificare ordine di scuola e nome del plesso) ______________________________________________
consapevole di tutte le conseguenze civili e penali previste in caso di dichiarazioni mendaci, e consapevole dell’importanza del rispetto delle misure di prevenzione finalizzate alla diffusione di COVID-19 per la tutela della salute della collettività,
DICHIARA


· che il/la proprio/a figlio/a è risultato/a positivo/a al COVID-19 come esito del tampone effettuato in data____________________________  presso farmacia o struttura ULSS;

· che l’ultimo giorno di presenza a scuola è stato il______________________;

Allegare alla presente la documentazione che attesta lo stato di positività.



Luogo e data  	
Il genitore (o titolare della responsabilità genitoriale)



