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Oggetto: Autodichiarazione per il rientro a scuola per assenza causata da motivi di famiglia 

 

 

Il/la sottoscritto/a __________________________________________, nato/a a 

_______________________ il ____/____/________, residente in 

____________________________________, Codice Fiscale _____________________ . 

In qualità di genitore o tutore di ______________ (cognome) __________________ (nome), 

nato/a a ___________________ il ____/____/20____, classe_______ sezione ________ 

Plesso __________________________________________________________________   

     

sotto personale responsabilità ai sensi degli artt. 46 e 47 D.P.R. n. 445/2000 e ss.mm. e 

consapevole delle responsabilità penali derivanti da dichiarazioni false o mendaci,  

DICHIARA, 

che il periodo di assenza del proprio/a figlio/a dal ____/____/_____ al ____/____/______, 

non è dovuto a motivi di salute, ma legato ad esigenze familiari. 

Chiedo pertanto la riammissione presso l’Istituzione Scolastica. 

 

Luogo e Data, ___________________ ____/____/______ 

 

Firma (del genitore, tutore) 
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