Al Dirigente dell’Omnicomprensivo di Santa Croce di Magliano

Oggetto: comunicazione  alunni fragili  - CONTIENE DATI SENSIBILI

I sottoscritti 	(madre)

 	(padre)

genitori dell’alunn  	

frequentante nell’a.s. 2021/22 la classe____ sez____ della scuola____________ del plesso di _____________, segnalano, a tutela della salute del/della proprio/a figlio/a, le seguenti patologie /condizioni di rischio e fragilità legati alla pandemia da Covid 19 ed alle relative misure di contrasto comunemente adottate:
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Si allega certificazione medica attestante la condizione sopra descritta.





Data
                                                                                              Firma di entrambi i genitori

________________________________

________________________________

INSERIRE POSTILLA CON FIRMA DI UN SOLO GENITORE A NOME DI ENTRAMBI (ASSUNZIONE RESPONSABILITA’ GENITORIALE COME SULLE ISCRIZIONI)
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