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Al Dirigente scolastico
dell’I.C.S. “Don Milani”
di NOVATE MILANESE

OGGETTO: Dichiarazione esito negativo test antigenico autosomministrato  per la rilevazione  dell'antigene  SARS-CoV-2  
La sottoscritta________________________________________________________(Madre)
Il sottoscritto_________________________________________________________(Padre)
Genitori dell’alunno/a__________________________________della classe _________, consapevoli delle conseguenze penali in caso di dichiarazioni false e mendaci, ai sensi del D.P.R. 445/2000 e successive modifiche e integrazioni,
DICHIARANO
Di aver sottoposto il proprio figlio, attualmente in regime di autosorveglianza, a test antigenico autosomministrato  per la rilevazione  dell'antigene  SARS-CoV-2  che ha dato esito negativo.

Data____________________                                          Firme di entrambi i genitori
                                                                                           
                                                                                           __________________________

                                                                                          __________________________
                                                                                    
In caso di difficoltà, in alternativa alla firma di entrambi i genitori:  
I_ sottoscritt_ padre/madre, dichiara di avere effettuato tale richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale, consapevole delle responsabilità cui va incontro in caso di dichiarazione mendace, così come previsto dall’art. 76 del DPR n. 445/2000, DICHIARA che  _l_ padre/madre é a conoscenza della presente dichiarazione.
 
Data ____________ 	 	  	Firma _______________________________ 
 


Allegare documento d’identità del/dei dichiarante/i 

