FONDAZIONE ASILO INFANTILE
di OMBRIANO SCUVOLA MATERNA

Dichiarazione da presentare alla riammissione del minore
all’Asilo dopo un’assenza ai sensi dell’art. 47 del DPR
445/2000

Il sottoscritto natoil _/ / a

( ), residente in

via , telefono

cellulare , e-mail

in qualita di genitore del minore

dichiara (*) che il proprio figlio € rimasto assente dal giorno al
giorno per (barrare solo la voce di interesse):

o motivi familiari/personali

o motivi di salute - il minore non ha avuto, nel periodo di assenza dall’ Asilo,
una temperatura corporea superiore ai 37,5° o alcuna sintomatologia
respiratoria o altre sintomatologie

o altri motivi di salute - il minore ha avuto, nel periodo di assenza dall’ Asilo,
una temperatura corporea superiore ai 37,5°, e per questo motivo, dichiara
di aver contattato il proprio medico curante/il pediatra di libera scelta e di
essersi attenuto alle indicazioni fornite in merito alla patologia manifestata
sia per quanto riguarda la terapia, sia per quanto riguarda il periodo di
assenza (il rientro € subordinato alla presentazione di attestazione
rilasciata dal pediatra o medico di medicina generale).

Dichiara altresi che il/la figlio/a non & sottoposto a quarantena per stretto
contatto con caso positivo.

(*) La dichiarazione & resa nella consapevolezza delle sanzioni penali in caso di
dichiarazioni mendaci, ai sensi dell’art. 76 del DPR 445/2000 e nel rispetto del
“patto di corresponsabilita tra scuola e famiglia” da me in precedenza
sottoscritto.

In fede

Luogo Data

(firma per esteso e leggibile)
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