Al Dirigente Scolastico
Dott.ssa Petrillo Pamela 
  IC Don Bosco- Battisti
Oggetto: Richiesta attività didattica in presenza per alunno con Bisogni Educativi Speciali certificati ai sensi della Nota Interministeriale n. 71 del 21 gennaio 2022
I    sottoscritti     


in   qualità   di
genitori/tutori  legali  dell’alunno   


frequentante  la  classe
                               della Scuola Infanzia /Primaria/Secondaria
CHIEDONO
Che il proprio/a figlio/a possa frequentare le attività didattiche in presenza anche nelle situazioni in cui, per fronteggiare l’emergenza epidemiologica in corso, dovessero essere prese misure di sospensione dell’attività didattica relative alla classe frequentata.
A TAL FINE DICHIARANO SOTTO LA LORO RESPONSABILITA’ AI SENSI DEGLI ARTT. 46 E
47 DEL DPR 445/2000 CONSAPEVOLI CHE CHIUNQUE RILASCIA DICHIARAZIONI MENDACI E’ PUNITO AI SENSI DEL CODICE PENALE AI SENSI E PER GLI EFFETTI DEL PREDETTO ARTICOLO 46 DEL DPR 445/2000
a)   Che il loro figlio, a seguito di somministrazione di test diagnostico antigenico o molecolare effettuato in data_                           e caricato nella piattaforma regionale IRIS il cui esito viene esibito ai docenti della classe, risulta non essere affetto da SARS-CoV-2 (da eseguire preferibilmente almeno 3-4 gg  dopo la comunicazione del caso di positività o di più positività registrate nella classe)
A TAL FINE INOLTRE SI IMPEGNANO A:

a)   Monitorare con attenzione e costanza lo stato di salute del proprio/a figlio/a evitando di farlo accedere in presenza nel caso in cui dovesse manifestare sintomatologia respiratoria o una temperatura corporea superiore ai 37,5 gradi;

b)   Far indossare obbligatoriamente al proprio/a figlio/a una mascherina FFP2 a meno che non vi sia una specifica esenzione al riguardo che deve essere documentata e consegnata ai docenti della classe;

c)   Ricordare,in accordo e in collaborazione con i docenti della classe, al proprio/a figlio/a  l’adozione delle fondamentali e necessarie misure igieniche quali, a titolo di esempio, la frequente e accurata igienizzazione delle mani;

SI ALLEGA DOCUMENTO DI IDENTITA’  DEI GENITORI


I genitori dell’alunno



