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AL DIRIGENTE SCOLASTICO

OGGETTO: Autosorveglia nza o Qua rantena (varrare esclusivamente la condizione in cui si trova lo studente)
Richiesta attivazione DDI

/12 SOtEOSCIITEO/@  coveeeee ettt ettt e esre s genitore dell’alunno/a

tenuto conto che il/la proprio/a figlio/a
(compilare solo la parte che interessa)
ha avuto contatti con positivo in data...............

DICHIARA

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsita negli atti,
sotto la propria responsabilita

o cheilfiglio/a sitrova in autosorveglianza per cinque giorni
L’auto-sorveglianza vale soltanto per chi ha completato il ciclo vaccinale primario o & guarito da Covid-19
da meno di quattro mesi e per chi ha ricevuto la terza dose o booster. Nel caso insorgano i sintomi della

malattia, dovra sottoporsi immediatamente a un test anti-Covid-19 e a un secondo dopo cinque giorni
dal contatto, se ancora permangono i sintomi.

o Che la situazione del proprio figlio/a non soddisfa le condizioni necessarie per
I'autosorveglianza e pertanto, chiede [I'attivazione della DDI dovendo
rispettare la quarantena per la durata di 5 giorni con test di uscita negativo,
da effettuarsi presso centri abilitati (Covid Center ASP, Farmacie e Laboratori
di Analisi) da comunicare alla scuola prima del rientro.

Rimane inteso che il rientro a scuola degli studenti sara consentito previo controllo della
regolarita della propria posizione tramite lettura del Green Pass (secondo le relative

declinazioni), effettuato per mezzo del’APP C19 dai soggetti formalmente delegati, come
previsto dal D.L. n. 5/2022 del 04/02/2022.

Catania IL GENITORE



