Misura di prevenzione correlata all’emergenza pandemica SARS CoV 2.
Autodichiarazione rilasciata in occasione della partecipazione
[bookmark: _GoBack]al Concorso pubblico, per titoli ed esami, per n. 3 posti di Collaboratore Professionale Sanitario, Tecnico Sanitario di Laboratorio Biomedico – Cat. D.



Il sottoscritto__________________________________________________________
Nato a _______________________________________il_______________________
Residente a ___________________________________________________________
Documento di identità n. ________________________________________________
Rilasciato da _______________________________________il _________________

consapevole delle conseguenze penali previste in caso di dichiarazioni mendaci ai sensi degli artt.46 e 47 D.P.R. n.445/2000

DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA’
· di aver preso visione delle misure di sicurezza e tutela della salute per la prevenzione del contagio da COVID-19, pubblicate dall’amministrazione nella convocazione alle prove delle presente selezione e di essere consapevole di doverle adottare;

· di non essere stato sottoposto alla misura della quarantena o isolamento domiciliare fiduciario e/o al divieto di allontanamento dalla propria dimora/abitazione come misura di prevenzione della diffusione del contagio da COVID-19;

· di non presentare uno o più dei seguenti sintomi: temperatura superiore a 37.5° C e brividi, tosse di recente comparsa, difficoltà respiratoria, perdita improvvisa dell’olfatto, diminuzione dell’olfatto, perdita del gusto, alterazione del gusto, mal di gola.

La presente autodichiarazione viene rilasciata quale misura di prevenzione correlata con l’emergenza pandemica del SARS CoV2.


Luogo e Data___________________________

Firma leggibile__________________________
