
Indicazioni relative al minore Indicazioni relative alla persona che esercita  
l’autorità parentale

Nome Nome

Cognome Cognome

Data di nascita Data di nascita

Sesso
 maschile             femminine

Indirizzo, NPA, luogo

Indirizzo, NPA, luogo

Numero di cellulare Numero di cellulare

Tutti i campi sono obbligatori Tutti i campi sono obbligatori

Dichiarazione di consenso al test del corona

TESTIAMOCI INSIEME.

Il risultato può essere comunicato direttamente a mio figlio.     Sì     No

Con la presente confermo che mio figlio può essere sottoposto al test per il coronavirus. 

Luogo, data e firma della persona che esercita l’autorità parentale	 firma alunna/alunno

www.gr.ch/corona-test
Kanton Graubünden
Chantun Grischun
Cantone dei Grigioni
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