
 

AUTOCERTIFICAZIONE 

 
Io sottoscritto___________________ genitore di ___________________  

in seguito all’assenza di mio figlio/a da 

 Scuola Infanzia “Virtus et Labor” 
 Asilo nido “Bambi” 

A causa di (scrivere la motivazione dell’assenza) __________________ 

___________________________________________________________ 

 

 

Dichiaro che: 

 L’assenza è dovuta per motivi familiari  
 Ho contattato il medico di famiglia 
 La valutazione clinica non è di eventuale malattia Covid19 
 Mio figlio/a non presenta più sintomi di alterato stato di salute 
 E’ stato eseguito il tampone con esito negativo (allegare il referto) 

 

 

Data___ / ___ / ________                                    Firma di entrambi i genitori 

______________________ 

______________________ 

 

 


