
                                       

 

 

 

 

       

Allegato alla Circolare n. 226 

 

 

 

 

        Al Dirigente Scolastico  

        dell’Istituto Satta/Spano/De Amicis 

 

 

MODULO RICHIESTA DIDATTICA DIGITALE INTEGRATA DAL 01.04.2022 

 

 

I sottoscritti genitori _________________________________________________________________________________ 

 

dell’alunno/a _________________________________________________frequentante la classe _______________ 

 

della scuola ________________________________Satta/Spano/De Amicis , Plesso_______________________ 
          ( infanzia/primaria/secondaria)  

 

 

dichiarano che il/la  figlio/a  in data ______________________è risultato positivo all’infezione da SARS-

CoV-2,  pertanto 

 

CHIEDONO 

 

che il proprio figlio/a possa  seguire l’attività scolastica nella modalità della didattica digitale 

integrata sino alla guarigione. 

 

Si allega certificazione medica attestante le condizioni di salute dell’alunno. 

 

 

Cagliari, __________________________ 

                                     

  

 _______________________________________________________________ 

                            (Firma dei genitori) 

                       

 
                                   

                                                                   

    

 


