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DIREZIONE DIDATTICA STATALE - "IV CIRCOLO"-SCAFATI

Prot. 002429 del 14/09/2020 .
0707 {Useika) Personale scolastico

Atti scuola

e e . o CIRCOLARE Nu.5 .« cvervrnee oo s R

OGGETTO; stato emergenziale dovuto all’epidemia da covid-19 -esecuzione dell’ordinanza n.70

IL DIRIGENTE SCOLASTICO
VIATA: Vordinanza n.70 dell08 settembre 2020, la quale dispone Iobbligatorieta per tutto il
pérsanale scolastico di sottoporsial test sierologico per Covit-19 e di esibire i relativi esiti al proprio
Dirigente scolastico.
VISTA: la circolare dell” unita Crisi Regionale della Regione Campania deﬁ’li’setfe‘mbre 2020. ,nella
quale si comunica che “I'esito del test da esibire al datore di lavoro pud senz’altro essere resa in

forma autocertificata”

DISPONE

Che entro il giorno 16 settembre 2020 ,tutto il personale scolastico, dovra consegnare in segreteria {previo
appuntamento) o inviare.all’e-mail scotastica saeel6500@istruzione.it, gii esiti refativi al test sierologico
effettuato, cosi come disposto dal'ordinanza n.70. +

Si esiti potranno essere anche autocertificati ,cosi come indicato dell’ unitd Crisi Reg_ionale, ai sensi del DPR
N.445/2000

IL DRIGENTE SCOLASTICO
prof.ssa Maria Del Gaudio
firma aufografa sostituita a mezzo stampa, ex art 3 ¢.2 D.1gs.39/1993
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COVID-19 — TEST SIEROLOGICO RAPIDO

AUTODICHIARAZIONE PER IL PERSONALE SCOLASTICO
(DPR 445/2000, art. 46 e 47)

g HEL VA
THHTASE

Io sottoscritto/a (nome) (cognome)

nato/a il a Drov.

residente-a L s e e o . prov.

in via .

domiciliato a (compilare solo se diverso da residenza) prov.

in via n.

telefono e-mail

ai fini delVesecuzione del test sierologico obbligatorio previsto nell'ambito del programma di
screening del personale scolastico docente e non docente(Ord. Reg.n.70 dell’8 settembre 2020)

DICHIARO DI

Aver effettuato il test sierologico rapido in data con esito:

o NEGATIVO [ |

. postivo [ 1

SONO CONSAPEVOLE CHE

le false dichiarazioni, la falsita negli atti e |'uso di atti falsi sono puniti dal codice penale e dalle leggi
speciali in materia. L'Azienda USL effettua controlli a campione sulla veridicita delle dichiarazioni
sostitutive, come previsto dalla legge. :

Luogo, data Firma
{per esteso e leggibile)




