RICHIESTA ATTIVAZIONE DIDATTICA DIGITALE INTEGRATA
Dichiarazione sostitutiva ai sensi dell’art. 46 d.p.r.28 dicembre 2000 n. 445

| sottoscritti:

genitori dell'alunno/a

frequentante la classe sezione presso la sede di

consapevoli che chiunque rilasci dichiarazioni mendaci & punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in
materia, ai sensi e per gli effetti dell'art. 46 D.P.R. n. 445/2000,

DICHIARANO SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA CHE

e il proprio figlio/a & posto in quarantena sanitaria attiva/isolamento fiduciario dal - al
e la quarantena/isolamento & stato disposto D dall’'ATS Ddal pediatra/MMG
o Pediatra/MMG : cognome nome tel.
Indirizzo mail

e terranno informato il Dirigente scolastico in caso di aggiornamenti in merito a quanto dichiarato
CHIEDONO
O L'attivazione della didattica digitale integrata

Un device in comodato d’uso (per il quale si compila apposito modulo di richiesta) NO [} si]

FIRME LEGGIBILI* ;

cellulare indirizzo mail

*Nel caso di unica firma, il genitore che dichiara, consapevole delle conseguenze amministrative e penali derivanti da
dichiarazioni false e mendaci (cosi come previsto dagli artt. 75 e 76 del D.P.R. n. 445 del 28.12.2000), dichiara di aver effettuato
la scelta/richiesta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilita genitoriale (artt. 316, 337 ter, 337 quater del Codice civile,
che richiedono il consenso di entrambi i genitori).

La presente richiesta dovra essere inviata all’email gestionecovid@icornagoburago.edu.it
con oggetto: “RICHIESTA ATTIVAZIONE DDI - nome, cognome, classe dello studente e plesso di
appartenenza” e inviarla contestualmente il docente coordinatore di classe/team.
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