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Il sottoscritto ,nhatoil .
a (__), residente in
(), via , e domiciliato in
(), via , identificato a mezzo
nr. rilasciato da
indata___ . . utenza telefonica

, consapevole delle conseguenze penali previste in caso di dichiarazioni

mendaci a pubblico ufficiale (art. 495 c.p.)
DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA

odi non essere sottoposto alla misura della quarantena ovvero di non essere risultato positivo al
CoVID-19.

O di aver eseguito personalmente la rilevazione della temperatura corporea e che la stessa non raggiunge o
supera i37,5°C.

odi essere a conoscenza delle misure vigenti di contenimento del contagio .

odi non appartenere alla categoria di soggetti fragili
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