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Circolare n. 228 Brugnera, 5 aprile 2022
Ai genitori
E p.c. Ai docenti

Al personale ATA

Oggetto: autodichiarazione di negativita per alunni NON affetti da Covid19 in caso di positivita in
classe

Si trasmette in allegato il modulo di autodichiarazione della negativita di alunni non affetti da Covid19 nei

.....

Si ricorda che in presenza di almeno quattro casi di positivita, nei dieci giorni successivi all’ultimo contatto
con un soggetto positivo al COVID-19, per i docenti e per i compagni di classe, alla prima comparsa dei
sintomi e, se ancora sintomatici, al quinto giorno successivo all’ultimo contatto, & prevista I’effettuazione di
un test antigenico rapido o molecolare, anche in centri privati abilitati o un test antigenico
autosomministrato per la rilevazione dell'antigene SARS-CoV-2. In questo ultimo caso, l'esito negativo del
test ¢ attestato con autocertificazione, di cui si allega modulo.

Si coglie I'occasione per ribadire che I’attivazione della DDI ¢ prevista solo per alunni con positivita
accertata e su richiesta della famiglia, accompagnata da specifica certificazione medica attestante le
condizioni di salute dell’alunno medesimo e la piena compatibilita delle stesse con la
partecipazione alle attivita didattiche. (Si veda circ. 219 del 30.03.2022).




AUTODICHIARAZIONE AI SENSI DEGLI ARTT. 46 E 47 D.P.R. N. 445/2000

Autodichiarazione di negativita di alunno NON affetto da Covid-19

Il/La sottoscritto/a , hato/a il / /
a (prov. )
padre/madre di frequentante la classe

del plesso di scuola
a Secondaria di I° gr. “A. Canova”
a Primaria “N. Sauro” (Brugnera)
L primaria “G. Mazzini” (Maron)
D Primaria “Sacilotto” (Tamai)

consapevole delle conseguenze penali previste in caso di dichiarazioni mendaci a pubblico ufficiale (art. 495
C.P),

sotto la propria responsabilita,

DICHIARA

[barrare la casella di interesse]

che il proprio figlio, pur avendo manifestato sintomi riconducibili all’infezione da Sars-Cov-2, ¢& risultato/a
NEGATIVOV/A a test per la rilevazione del Covid-19

O autosomministrato in data

O refertato da (indicare dove é stato
effettuato il test) in data

II/La sottoscritto/a dichiara inoltre di essere a conoscenza che i dati personali forniti nella presente
dichiarazione sono necessari per la tutela della salute propria e di tutte le altre persone presenti all’interno di
della struttura scolastica; pertanto presta il proprio esplicito e libero consenso al loro trattamento per le
finalita di cui alle norme in materia di contenimento e gestione dell’emergenza da COVID-19.

U consenso al trattamento dei dati personali contenuti nella presente dichiarazione.

Data

Firma leggibile




