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AUTODICHIARAZIONE ASSENZA DA SCUOLA 
 

PADRE Il sottoscritto  _____________________________________________________________________ 
 
Nato  a ____________________________________________ ( ____ ) il _____ / ______ / ______________,  
 
e residente a ______________________________ ( ____ )  , in via __________________________________ 
 
MADRE La sottoscritta _____________________________________________________________________  
 
Nata ____________________________________________________( ____ ) il _____ / ______ / ________ ,  
 
e residente a ______________________________ ( ____ )  , in via ___________________________________ 
 
 
in qualità di genitori (o titolare della responsabilità genitoriale )dell’alunno/a ____________________________ 
 
nato/a a ________________________ ( ____ ) , il ____ / ____ / _____ , classe ______ , 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 proprio figlio/a si è assentato/a dal____ / ____ / ______ al ____ / ____ / ______ per motivi famigliari  
 
che il proprio figlio/a si è assentato/a dal___ / ____ / ______ al ____ / ____ / _____ per motivi di salute e che al 
rientro a scuola NON presenta sintomi  
 
Che è stato contattato il medico curante (Pediatra di Libera Scelta o Medico di Medicina Generale) per le 
valutazioni cliniche e gli esami necessari, prima della riammissione al servizio/scuola.  
 
Che il proprio figlio è stato sottoposto all’isolamento fiduciario dal ___ / ____ / ______ al ____ / ____ / ______   
 
Luogo e data ______________________  , _____ / _____ / _________   
 
 
 
PADRE  (o titolare della responsabilità genitoriale)                             _______________________________________________ 

 
 

MADRE  (o titolare della responsabilità genitoriale)                            _______________________________________________ 

 


