
ALL. 1  

Dichiarazione sostitutiva di certificazione 
 

(art. 46 D.P.R.28 dicembre 2000 n. 445 ) 

 
 
 

Il/la Sottoscritto/ c.f.   
 

nato a ( ) il / / , 

 
residente a ( ) in n°    

 
genitore dell’alunno/a ( o esercente la potestà parentale) ____________________________ 

     

    frequentante nell’a.s. 2021/2022 la Scuola_________________ Plesso_____________ 
 

    classe_______________, 

    

consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci è punito ai sensi del codice penale e 

delle leggi speciali in materia, ai sensi e per gli effetti dell'art. 46 D.P.R. n. 445/2000 

 

DICHIARA 
 

- che durante l’assenza dalle attività didattiche del proprio figlio/a non si sono manifestati 

 

     sintomi compatibili con COVID- 19 ; 
 

- che l’assenza dalle attività didattiche dal___________ al ____________ è stata dovuta  
      

     a________________________________________________________________________ 
 

       (specificare i motivi)  
 

-  altro ___________________________________________________________________ 

 

 

 

 
    ___________________________________________________________________ 
 

 
 

 

 
 

Luogo,       

Firma del dichiarante 
(per esteso e leggibile) 
 
 
 
 
 
 

Ai sensi del Regolamento sulla Privacy 679/2016, le informazioni indicate nella presente dichiarazione 

verranno utilizzate unicamente per le finalità per le quali sono state acquisite. 

 


