CERTIFICAZIONE ALUNNO FRAGILE
(da compilare a cura del Pediatra o del Medico di medicina generale, in raccordo con DIP.TO di prevenzione territoriale, v. O.M. n. 134 DEL 09/10/2020 “Ordinanza relativa agli alunni e studenti con patologie gravi o immunodepressi ai sensi dell’art. 2, comma1 lettera d-bis”, da integrare con apposita documentazione)

Certifico che _______________________________________________________nato/a a
_____________________________________il _________________________residente a
__________________________________ in Via ________________________________
è affetto da patologia cronica.
Si rilascia al genitore/tutore del minore, dietro sua richiesta, per uso scolastico — ex DPCM 7 settembre 2020, Allegato D, paragrafo 1.2




[bookmark: _GoBack]Allegato 4)
“Rientro a scuola in sicurezza” ai sensi del documento di programmazione sanitaria, rivolto agli studenti e al personale scolastico per favorire il rientro a scuola in adesione al DPCM 07 settembre 2020.
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