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AUTODICHIARAZIONE 

COGNOME…………………………………………………………………………………………..………………………………………………………… 

NOME……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

LUOGO DI NASCITA……………………………………………………………………. DATA DI NASCITA…………………………………….. 

DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO numero………………………………………………………………………………………………… 

RUOLO………………………………………………………………………………………………………. (ES. studente, genitore, tecnico..) 

RECAPITO TELEFONICO………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

Ha accesso nei locali dell’ISC Via Ugo Bassi, nel plesso……………………….…………………………………………………………. 

In data………/…………/…………                                     dalle ore……………………alle ore……………….. 

Per (indicare motivazione) 

 Accesso ai locali di segreteria 

 Assistenza scolastica come dipendente di cooperativa 

 Prelevare alunno/a 

 Come esperto/ tecnico per prestazione d’opera occasionale 

 Atro………………………………………………………………………………………… 

 

Sotto la propria responsabilità (se maggiorenne) o quella un esercente la responsabilità genitoriale, dichiara 

quanto segue: 

 Di non presentare sintomatologia respiratoria o febbre superiore a 37,5 in data odierna e nei tre giorni 

precedenti; 

 Di non essere stato in isolamento domiciliare o in quarantena negli ultimi 14 giorni; 

 Di non essere stato a contatto con persone positive, per quanto di loro conoscenza, negli ultimi 14 giorni; 

 

Firma leggibile 

(dell’interessato o dell’esercente della responsabilità genitoriale) 

 

---------------------------------------------------------------------------------- 

 

La presente dichiarazione viene rilasciata quale misura di prevenzione correlata con l’emergenza pandemica 

del Sars CoV 2. 
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