Studio Saija

Questionario informativo per la prevenzione dell’infezione coronavirus

11 /La sottoscritto/a nato/a

il /] e residente in

Compila il seguente questionario dichiarando, sotto la propria responsabilita, di essere reso edotto in

merito al protocollo COVID dello Studio Saija e che le informazioni sono veritiere:

1. Hai la febbre o hai avuto la febbre negli ultimi 14 giorni? SI () NO ()
2. Hai avuto insorgenza recente di problemi respiratori, come tosse o difficolta respiratoria negli
ultimi 14 giorni?

SI()NO ()
3. Hai viaggiato negli ultimi 14 giorni nella citta di Wuhan o in Italia nelle aree ad alta incidenza di
contagio SARS-CoV2?

SI()NO ()
4. Sei entrato in contatto con un paziente con infezione confermata SARS-CoV-2 negli ultimi 14
giorni?

SI()NO ()
5. Sei entrato in contatto con persone che provengono dalle aree con alta incidenza di contagio, con
febbre o problemi respiratori documentati di recente negli ultimi 14 giorni?

SI()NO ()
6. Vi sono almeno due persone con esperienza documentata di febbre o problemi respiratori negli
ultimi 14 giorni in stretto contatto con voi?

SI()NO ()
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Studio Saija
COMUNICAZIONI E CONOSCIBILITA DEI SUOI DATI.
La informiamo che i Suoi dati saranno resi conoscibili:
a) ai soli soggetti interni alla nostra Societa espressamente autorizzati e nell’esclusivo ambito delle
finalita indicate nella presente informativa;
b) ai responsabili dei trattamenti di volta in volta individuati e per le sole finalita richiamate alla
lettera che precede;
C) a tutti i soggetti pubblici per i quali sussiste o sussistera in capo al Titolare un obbligo di
comunicazione dei dati stessi.
I dati personali non saranno oggetto di diffusione, né di comunicazione a terzi, se non in ragione
delle specifiche previsioni normative (es. in caso di richiesta da parte dell’ Autorita sanitaria per la
ricostruzione della filiera degli eventuali contatti stretti di un lavoratore risultato positivo al

COVID-19).

Firma leggibile




