Dichiarazione di chiusura Infortunio

Pluriass Scuola

[I/L@ SOtOSCIITIO @ ... genitore
dell’alunno/a (S€ MINOrENNE) ... ... dichiara che
I'infortunio avvenuto presso I'lstituto “G. Falcone e P. Borsellino” di Castano Primo in data

............................... puod considerarsi chiuso.

In fede

Castano Primo, li ...oooenneeiii
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