AUTODICHIARAZIONE PER RIENTRO A SCUOLA 
DOPO UN PERIODO DI ISOLAMENTO FIDUCIARIO/PRECAUZIONALE
AI SENSI DELL’ART. 47 D.P.R. N. 445/2000


Il sottoscritto ______________________________________ in qualità di ____________________del minore  _____________________________ nato il ______________a ___________________
Consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R.445/2000 e della decadenza dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera
DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITÀ

che il/la proprio/a figlio/a ha osservato l’isolamento e che non ha presentato sintomi durante il periodo di quarantena.

Data ____________________ 						In Fede
								_________________________ 
(Firma del dichiarante)



Il presente modulo sarà conservato nel rispetto della normativa sulla tutela dei dati personali, fino al termine dello stato di emergenza sanitaria.










