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model

In scopul prevenirii si limit3rii imbolnivirii cu Coronavirus SARS-CoV-2, pentru protejarea
dumneavoastrd si a personalulul medical cy care Interactionati in cadrul cabinetului stomatologic,
vd solicitdm s& completatl, pe propria rdspundere, prezentul chestionar.

1. V-ati deplasat in strainstate in ultimele 14 zile? Daci atl facut o astfel de deplasare,
precizatiin ce zond. '

pa O NU O

2. Atlinteractionat in ultimele 14 zile cu persoane infectate cu Coronavirus SARS-CoV-2
(COVID-19) sau care au prezentat simptomatologia specifics unuj astfel de vitus?

oA O v O
3. Atiavutin ultimele 14 zile una sau mai multe dintre urmitoarele simptome: e
Febra pa O Ny (O
Dificultatea de a inghiyl pa @ Nu O
Dificultatea de a respira oa Q nu O
Dureri musculare oa O nu O

Tuse intens3 pa O Nu O

4 —— e

Am luat cunosting3 de faptul c3 nerespectarea misurilor privitoare la prevenirea sau

combaterea bolilor infectocontagloase se sanctioneazd conform art. 352 din Codul penalsiaart,

4lit. m) din H.G. nr. 857/2011 privind stabllirea sl sanctionarea contraventiilor la normele din
domeniul s3nat3tii publice, cu modificarile si completarile ulterioare,

Data nasterii: )

Nume si prenume:

Data completarii: —_

(sermnitury)



