
“AUTODICHIARAZIONE COVID- 19” 
ASSOCIAZIONE ITALIANA SOMMELIER UMBRIA
 NOME__________________________________ COGNOME______________________________________

In relazione al mio accesso previsto per il giorno _____________2020 presso il Centro Congressi dell’Hotel Giò in via R. D’Andreotto 19 - Perugia, per partecipare all’attività associativa indetta dall’Associazione Italiana Sommelier Umbria, 
DICHIARO CHE
l’ASSOCIAZIONE ITALIANA SOMMELIER UMBRIA mi ha preventivamente informato circa:

· l’obbligo di rimanere al proprio domicilio in presenza di febbre (oltre 37,5°) o altri sintomi influenzali e di chiamare il proprio medico di famiglia e l’Autorità sanitaria;

· l’impegno a rispettare tutte le disposizioni delle Autorità, dell’ASSOCIAZIONE ITALIANA SOMMELIER UMBRIA e del CENTRO ospitante nel fare accesso ai luoghi dell’ASSOCIAZIONE ITALIANA SOMMELIER UMBRIA e/o del CENTRO ospitante per le attività associative, di formazione e di degustazione (in particolare, mantenere la distanza di sicurezza, indossare protezione delle vie respiratorie e tenere comportamenti corretti sul piano dell’igiene).
· la necessità di aggiornare tutte le mie dichiarazioni, nel momento in cui dovessi venire a conoscenza della contrazione del virus ovvero di esser stato in contatto con persona a sua volta contagiata e(o proveniente da località considerata a rischio, rispetto all’emergenza sanitaria in atto.

Al riguardo DICHIARO che, negli ultimi 15 giorni, né io né i miei familiari conviventi:

· ci siamo recati in reparto e/o struttura medica ospedaliera individuata come CRITICA in quanto utilizzata per ospitare pazienti positivi al COVID – 19;

· siamo stati sottoposti a tamponi di riscontro da infezione da COVID – 19 con risultato positivo o in attesa di risultato, ovvero siamo stati affetti da COVID-19 ed in seguito dichiarati “guariti” dopo il riscontro di due tamponi consecutivi negativi;
· siamo stati a stretto contatto con persona posta formalmente in quarantena, anche se tale persona non è stata sottoposta a tampone di riscontro al COVID -19, ovvero che ha fatto ingresso in Italia da zone a rischio epidemiologico, come identificate dall’Organizzazione Mondiale della Sanità.

DICHIARO inoltre:

· di non presentare temperatura corporea superiore a 37,5° in aggiunta ad almeno uno dei seguenti sintomi: tosse secca, difficoltà respiratorie, dolori muscolari od ossei, brividi scuotenti;
MI IMPEGNO

altresì ad informare immediatamente l’ASSOCAZIONE ITALIANA SOMMELIER UMBRIA e il CENTRO ospitante, presso la quale ho svolto attività associativa, formativa e/o degustazione, nel caso in cui ci dovessero essere variazioni rispetto a quanto dichiarato con il presente modulo. 

______________________________________.                                         __________________________________________________

DATA E LUOGO 







FIRMA
