AUTODICHIARAZIONE

| sottoscritti Genitori/tutori,
COBNOME oo NOME e e
LUOZO di NASCItA ..ocvccvieeiieciiiieieiiee e Data di NnasCita .....ccccoeeeivviiiiiiiiieeeecee e,
Documento di riconoscimento .......ccccccvvvvivveeeriieeeesscieeeenns e e
COBNOME e s NOME e e e e e e e e e e
LUOZO di NASCItA ..ocvciveeiiriiee e Data di NnasCita .....ccccevvieeiiiiiien e,
Documento di riconoscimento .......ceeevcvveeeeercieeeecnciiee e e
Dichiarano

di impegnarsi ad accompagnare nell’accesso giornaliero presso il Convitto Nazionale e le scuole annesse

=T 1T il proprio figlio/tutelato
COBNOME oo s NOME e s
LUOZO di NASCItA ..vvveeeieiieeee et e e Data di NASCita ....ceevcvveeeeiiiieecriee e

a condizione:

che non presenti sintomatologia respiratoria o febbre superiore a 37.5° C;
di non essere stato in quarantena o isolamento domiciliare negli ultimi 14 giorni;

di non essere stato a contatto con persone positive, per quanto di loro conoscenza, negli ultimi 14 giorni.

La presente autodichiarazione viene rilasciata quale misura di prevenzione correlata con I'emergenza

pandemica del SARS CoV 2.

Benevento, ...cccceeeviiiiiiiiiiiinieeiiice e

Firma leggibile (di entrambi i genitori)

Allegare documenti di riconoscimento di entrambi i genitori/tutori
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