
Modello 5 

 

AL Dirigente Scolastico 

dell’IC di Susegana  

 

OGGETTO: comunicazione emergenza sanitaria 

 

Il/La sottoscritto/a __________________________________________, genitore dell’alunno/a 

_________________________________________, nato il __________________, frequentante la classe 

_________ sez. _______ della scuola (primaria o secondaria) ________________________ del plesso 

__________________________, 

COMUNICA 

꙱ esito positivo del tampone effettuato il giorno ___________________ presso __________________ 

꙱ misura ULSS di quarantena o di isolamento (in caso di familiari conviventi) 

꙱ ultimo giorno in classe: _________________ 

꙱ giorno di eventuale comparsa dei sintomi: ________________________ 

꙱ utilizzo dello scuolabus 

꙱ frequenza del doposcuola 

RICHIEDE, inoltre: 

꙱ attivazione della didattica digitale integrata 

Data, _______________                                                                                                               FIRMA                                                                                              

____________________________ 


