
  MODELLO PER COMUNICAZIONE DI POSITIVITA’ AL COVID-19 

 

 

Classe: 

 

Ordine di scuola: 

   

Nome e cognome dell’alunno: 

    

Data di esecuzione test: 

  

Data ultimo giorno di scuola: 

  

Data insorgenza sintomi: 

 

Recapito telefonico genitore 1: 

  

Recapito telefonico genitore 2: 

  

 


