DECLARATIE PE PROPRIA RASPUNDERE

Subsemnatul , legitimat cu Cl seria ,
numarul , domiciliat in localitatea , strada
, bloc , scara , etaj , apartament .

judetul , avand numar de telefon ,

declar pe propria rdspundere ca nu am fost expus la cazuri pozitive si nu am intrat in contact
cu persoane suspecte de COVID — 19 in ultimele 14 zile.

Am luat la cunostinta de faptul ¢d nerespectarea méasurilor privitoare la prevenirea
sau combaterea bolilor infectocontagioase se sanctioneaza conform art. 352 din Codul penal
si a art. 34 lit. m) din H.G. nr. 857/2011 privind stabilirea si sanctionare contraventiilor la
normele din domeniul sanatatii publice, cu modificarile si completarile ulterioare.

DATA, / / SEMNATURA,

Temperatura corporala ......c.ccvvmirieinmnnirnes et

Semnatura angajat D.LS.T.D-1a ..eveiiiicieieieec e

* Prin semnarea prezentei declar cd am luat cunogtintd de prevederile din Regulomentul (UE) 2016/679 privind protectio persoanelor fizice in ceea ce
priveste prelucrarea datelor cu caracter personal si privind libera circulatie a acestor date si declar In mod explicit si imi dau ccordul in vederea
prelucrdrit datelor cu coracter personol in scop legal de catre Directio Complex Turistic de Natatie Tdrgoviste.

** Totodata imi dau acordul faté de posibila comunicare a acestor date cdtre qutoritdli publice, exclusiv in cazuri previézute de legislatia in vigoare.



