AUTODICHIARAZIONE AI SENSI DEGLI ARTT. 46 E 47 D.P.R. N. 445/2000

11 sottoscritto ,

nato il . . a ( ), C.F.

residente in ( ), via

documento di riconoscimento nr. ,
rilasciato da in data . . ,

consapevole delle conseguenze penali previste in caso di dichiarazioni mendaci a pubblico ufficiale (art. 495
c.p.), ai fini della valutazione da parte del Dipartimento di Prevenzione territorialmente competente dello stato
di “contatto stretto” (Circolare del Ministero della Salute prot. n. 0018584 del 29/05/2020-DGPRE-DGPRE-
P), essendo risultato positivo al SARS-CoV-2, con riferimento ai comportamenti assunti nella prestazione del
servizio effettuata dal al nella classe

DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA

(barrare I’opzione prescelta)
che durante la prestazione del servizio sono stati mantenuti i seguenti comportamenti:

SI NO | COMPORTAMENTI

E stata assicurata una frequente ed adeguata ventilazione giornaliera dei locali;

L’ingresso in aula ¢ avvenuto con la mascherina su naso e bocca e con schermo facciale
(visiera), se previsto, fino a raggiungere la propria postazione;

E stato mantenuto il distanziamento di minino due metri dagli alunni;

E stata indossata la mascherina quando il distanziamento minimo di due metri dall’alunno
non ¢ stato mantenuto;

Ha avuto un contatto diretto (faccia a faccia) con gli alunni, a distanza minore di 2 metri per
almeno 15 minuti, in assenza di DPI;

Ha avuto un contatto fisico diretto con gli alunni (ad esempio la stretta di mano);

Gli alunni hanno avuto un contatto diretto non protetto con le sue secrezioni (ad esempio
toccare a mani nude fazzoletti di carta usati);

Si ¢ trovato in un ambiente chiuso (ad esempio aula, sala riunioni, sala d'attesa dell'ospedale)
per almeno 15 minuti, a distanza minore di 2 metri dagli alunni.

Ha avuto contatti sociali con gli alunni al di fuori della scuola.

A questo riguardo, dichiara che (specificare eventuali motivazioni nel caso sia stato osservato uno o piu
comportamenti che possono ricondurre gli alunni allo stato di “contatto stretto”):

Altre dichiarazioni:

Si allega copia del documento di riconoscimento in corso di validita.

Napoli, _ / _/ In fede




