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AL DIRIGENTE SCOLASTICO 

 Della Scuola Secondaria di 1° Virgilio 

. 

 

OGGETTO: Positività COVID19 – Isolamento fiduciario 

                       Richiesta attivazione DDI 

 

Il/la sottoscritto/a ……………………………………………………………genitore dell’alunno/a 
…………………………………………  frequentante la classe ……………. 

tenuto conto che il/la proprio/a figlio/a 

 
è risultato/a positivo/a  in data…………………….. 
 

CHIEDE 

 

l’attivazione della Didattica Digitale Integrata 

fino al termine dell’isolamento fiduciario della durata di 10 giorni, solo con 
provvedimento sanitario a carico dell’ASP (Centro Covid-USCA) o certificato 
medico (MMG o PLS) di avvenuta negativizzazione. 
 

Paternò_______                                                           IL GENITORE 

 

 



 

 

 


