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ALLEGATO 10 - DICHIARAZIONE

DICHIARAZIONE

ai sensi del DMPC 26/04/2020 allegato 6 punto 1 - COVID-19
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DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA

- diessere a conoscenza delle misure di contenimento del contagio da COVID-19 ad oggi in vigore,
nonché delle relative sanzioni penali, ivi comprese quelle per dichiarazioni mendaci;

- diessere a conoscenza dell’obbligo di rimanere al proprio domicilio in presenza di sintomi influenzali
come ad es. febbre superiore a 37,5°, informando il proprio medico curante e I'autorita sanitaria;

- di essere a conoscenza che I'accesso a EnAIP FVG e precluso a chi, negli ultimi 14 giorni, abbia avuto
contatti con soggetti positivi al COVID-19;

- diessere a conoscenza dell’obbligo di dichiarare tempestivamente laddove, anche successivamente
all’accesso a EnAlP FVG, sussistano condizioni di potenziale pericolo (sintomi influenzali quali febbre
superiore a 37,5°, provenienza da zone a rischio o contatto con persone positive al virus nei 14 giorni
precedenti, etc.), avendo cura di rimanere ad adeguata distanza dalle persone presenti;

- diessere a conoscenza che I'accesso a EnAlIP FVG, se gia risultati positivi all'infezione da COVID-19, deve
essere preceduto da una comunicazione avente ad oggetto I'esito negativo del tampone effettuato
secondo le modalita previste, rilasciata dal dipartimento di prevenzione territoriale di competenza;

- diaver preso visione e di impegnarsi a rispettare tutte le prescrizioni per il contrasto e il contenimento
della diffusione del COVID-19 negli ambienti di EnAIP FVG;

di essere a conoscenza che ogni eventuale variazione deve essere comunicata a EnAIP FVG;

- che con la sottoscrizione del registro di classe/ingresso viene confermato quanto dichiarato con il
presente modulo.

In fede
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In relazione alla normativa sulla Privacy il lavoratore dichiara di essere informato/a, ai sensi e per gli effetti di cui al
Regolamento (EU) 2016/679 (Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati -GDPR) e delle disposizioni del D.Lgs.
196/2003 (Codice in materia di protezione dei dati personali), cosi come modificato dal D.Lgs. 101/2018, che tutti i dati
conferiti hanno solo la finalita di Informazione ed indicazione sul corretto comportamento da seguire. Tali informazioni saranno
trattate, anche con strumenti informatici, adottando le misure idonee a garantirne la sicurezza e la riservatezza, nel rispetto
della normativa sopra richiamata.



