
 

Alla Scuola Paritaria Primaria e dell’Infanzia  
                                                                                                               Santa Pola Elisabetta CERIOLI 

 

      MODELLO  AUTOCERTIFICAZIONE  ASSENZE 
(emergenza COVID) 

LE ASSENZE dovute a motivi diversi dalla malattia, potranno essere comunicate dalla famiglia alla scuola in 
anticipo, solo in questo caso, non sarà necessario il certificato medico per la riammissione, basterà compilare 
solo il punto 1 di questa autodichiarazione e consegnarla all’ingresso, in portineria, il giorno del rientro a 
scuola.  
 
Malattia - REGIONE LAZIO: Il certificato medico scolastico è necessario dopo assenza per malattia superiore 
a 3 giorni per l’INFANZIA e superiore ai 5 giorni PRIMARIA.  
Chiarimento MALATTIA alunni 
INFANZIA - Fino a 3 giorni di assenza (compreso il 3°) si riammettono gli alunni senza certificato medico di guarigione, ma con 
questa autocertificazione scritta (punto 2). Occorre il certificato medico del pediatra dal 4° giorno di assenza continuativa, senza 
conteggiare i giorni festivi* finali oppure iniziali dell’assenza. 
PRIMARIA - Fino a 5 giorni di assenza (compreso il 5°) si riammettono gli alunni senza certificato medico di guarigione, ma con 
questa autocertificazione scritta (punto 2). Occorre il certificato medico dal 6° giorno di assenza continuativa in poi senza 
conteggiare i giorni festivi* finali oppure inziali dell’assenza. 
*Specifichiamo meglio - Ai fini della presentazione della certificazione medica, nel conteggio dei giorni di assenza NON devono 
essere considerati i giorni festivi, i fine settimana o i giorni di chiusura ordinari o straordinari, se posti all’inizio o alla fine del 
periodo di assenza. Esempio se si è assenti il: venerdì, sabato, domenica lunedì, martedì e mercoledì  -  il sabato e la domenica 
vanno conteggiati quindi 6 giorni. Se si è assenti il …. Lunedì, martedì e mercoledì – il sabato e la domenica precedenti non vanno 
inseriti nel conteggio quindi 3 giorni; 
Altresì se si è assenti il mercoledì, giovedì e venerdì e si torna a scuola il lunedì – il sabato e la domenica seguenti non vanno 
conteggiati, quindi 3 giorni. Se si è assenti mercoledì, giovedì, venerdì sabato domenica e lunedì – il sabato e la domenica vanno 
conteggiati, quindi 6 giorni. 
 

 

Il/la sottoscritto/a________________________________________________ genitore/tutore dell’alunno 

 sopra indicato, consapevole delle responsabilità civili, penali ed amministrative in caso di dichiarazione mendace 

DICHIARA 
1) Che il/la  proprio/a  figlio/a  è stato/a assente: nel/i giorni: _____________________________________  

 Per:       Motivi familiari 
                  Altro ________________________________               FIRMA _____________________________                                                                                      

 
2) Inoltre, SOLO IN CASO di MALATTIA riconducibile a COVID-19, (anche solo un giorno ma meno di 4 infanzia/6 

primaria) e cioè: febbre ≥ 37,5°C, brividi, tosse di recente comparsa, difficoltà respiratorie, perdita o diminuzione 
improvvisa dell’olfatto, perdita o alterazione del gusto, raffreddore, mal di gola, diarrea, 

DICHIARA altresì che (barrare le caselle): 

o E’ stato valutato clinicamente dal Pediatra/Medico dottor/ssa ________________________________________  
o Sono state seguite le indicazioni fornite dal Pediatra/Medico; 
o Il bambino/a non presenta più sintomi da almeno 48 ore (diversa disposizione se stabilita dal Pediatra/Medico). 

Chiedo pertanto la ripresa della frequenza scolastica di mio/a figlio/a 

Firma del genitore/tutore ___________________________________          Roma ________________________                                                                                                                         

 
Alunno/a ___________________________________________________________________________ 

 
Frequentante la SCUOLA:   □   PRIMARIA                □   dell’INFANZIA         Classe/Sez_________________ 
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