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                                                                               Al Dirigente dell’I.P. “Maria Mazzarello” 
 
 

Modello autocertificazione per riammissione a 
scuola 

 
 

 

Il/la sottoscritto/a 
 

 

 

genitore dell’alunno/a 
 

 

 

 

Consapevole delle responsabilità cui va incontro in caso di dichiarazione non corrispondente 
al vero  

 
                                                                       DICHIARA 

 
Che l’alunno/a è rimasto/a assente da scuola 

 

Dal  al   
 

 

 per motivi di famiglia 

 per motivi di salute e che il pediatra di riferimento ha dato parere 

favorevole alla riammissione 

 quarantena della classe 

 isolamento precauzionale  

 
e che non presenta alcuna sintomatologia.  

 
 
 

Data   
 
 

 

Firma (leggibile)    
 


