
 
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------  

ALLEGATO N.3   

AUTOCERTIFICAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE  

R.S.14 MARZO 2020  

ORDINANZA R.T.N.38/18.04.2020  

IL/LA SOTTOSCRITTO/A:   ___________________________________________________ 

NATO/A_____________________________________________ IL  ___________________  

RESIDENTE________________________________________________________________  

QUALIFICA________________________________________________________________   

IN QUALITA’ DI:  

  

□ VISITATORE;  

□ SOGGETTO ESTERNO;  

□ FORNITORE;  

□ ALTRO (specificare) ________________________________________  

 

Ai sensi degli artt.nn.46/47 del d.p.r.28.dicembre.2000/n.445, consapevole delle 

sanzioni penali previste dall’art.n.76 del medesimo d.p.r.445/2000, per le ipotesi di 

falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi indicate,   

  

DICHIARA:   

  

(IN BASE AL R.S.14 MARZO 2020 ED ALLA ORDINANZA R.T.N.38/18.04.2020)  

  

 CHE LA SUA TEMPERATURA CORPOREA NON SUPERA I 37,5°;  

 DI NON AVERE SINTOMI INFLUENZALI SUGGESTIVI DI COVID-19 O 

COMUNQUE SINTOMI RICONDUCIBILI A CONTAGIO DA COVID-19;  

 DI NON FREQUENTARE PERSONE CONTAGIATE O MALATE;  

 DI NON AVER FREQUENTATO PERSONE CONTAGIATE O MALATE NEGLI 

ULTIMI 14 GIORNI;  

 DI NON AVER FREQUENTATO ‘ZONE A RISCHIO’ NEGLI ULTIMI 14 GIORNI.   

   

DI ESSERE A CONOSCENZA CHE IN PRESENZA DELLE SUDDETTE 

CONDIZIONI È FATTO DIVIETO DI RECARSI PRESSO L’ISTITUTO 

SCOLASTICO ED È OBBLIGATORIO RIMANERE AL PROPRIO DOMICILIO.   

  

_______________,___________________________.   

   

LETTO, CONFERMATO E SOTTOSCRITTO.   


