
 
 

EMERGENZA SANITARIA COVID 19 

DICHIARAZIONE 

Il/la Sig./ra ________________________________________________________, nato/a 

_________________________________(___) il________________________residente in 

_________________________________(___), alla Via/Piazza _______________________ 

n°____ Codice Fiscale____________________________________________ recapiti 

telefonici__________________________________ in qualità di  

 SOCIO DI AMICI DEL TRICOLORE APS -  MEMBRO ESTERNO 

ALL’ASSOCIAZIONE  MEMBRO DELLA COMMISSIONE ESAMINATRICE DEL 

CONCORSO –   OSPITE -  DIRIGENTE D’ISTITUTO –   AUTORITÀ –  

INSEGNANTE -  ALUNNO  -   STORICO 

consapevole delle conseguenze penali in caso di dichiarazioni mendaci (art. 495 c.p.) 

DICHIARA: 
sotto la propria responsabilità, di aver ben compreso la situazione di emergenza sanitaria e di rispettarne 

la normativa vigente in materia di contrasto e contenimento della diffusione del virus COVID 19 

all’interno dei locali/luogo e strutture del_____________________________________ in particolare: 
1. Di non avere febbre superiore a 37,5° o altri sintomi (tosse, raffreddore, mal di gole, bruciore 

agli occhi, dolori diffusi, affanno, astenia, ecc.); 

2. Che gli altri membri della sua famiglia non presentano sintomatologie di cui al punto precedente. 

3. Di non essere entrato in contatto con persone affette da COVID-19 negli ultimi 14 giorni; 

4. Di non provenire, a far data dagli ultimi 14 giorni, da zone a rischio secondo le indicazioni 

dell’OMS, del Governo e delle Regioni. 

5. Di non essere sottoposto alla misura della quarantena ovvero di non essere risultato positivo al 

COVID19. 

6. In particolare è informato/a riguardo alle seguenti disposizioni: 

 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 seguendone le indicazioni. 

 l’impegno a rispettare tutte le disposizioni delle autorità, dell’Associazione  Amici del Tricolore APS 

e dei Reparti del Comando Comprensorio Militare ospitanti, nel fare accesso all’interno dei 

locali/luogo  e strutture del________________________________________________________ 

  (in particolare: mantenere la distanza di sicurezza, osservare le regole di igiene delle mani e tenere 

comportamenti corretti sul piano dell’igiene, utilizzo di mascherine chirurgiche); 

 

Data, ____/_____/_____.                               Firma 
 

        __________________________ 
 
 
 
 

 



EMERGENZA SANITARIA COVID 19 - INFORMATIVA PRIVACY AI SENSI DEL REG. UE 2016/679 

Si fornisce, di seguito, l’informativa relativa al trattamento dei dati personali effettuato in conformità al Reg. UE 2016/679 (di 

seguito indicato con l’acronimo “GDPR”), nel periodo di emergenza sanitaria correlata alla diffusione del COVID-19. Detto 

trattamento è improntato ai principi di correttezza, liceità, trasparenza e di tutela della sua riservatezza e dei suoi diritti. 

 
1. SOGGETTI INTERESSATI. I dati personali oggetto di trattamento sono riferiti ai seguenti soggetti interessati come di 

seguito specificato e nella loro specifica qualità di: soci di Amici del Tricolore APS; membri esterni all’associazione; membri 

della Commissione esaminatrice del Concorso; Ospiti; Dirigenti d’istituto; Autorità; insegnati; Alunni; Storici (tutti impegnati 

presso strutture e locali/luogo del _______________________________________________________________________, 

via ___________________________________________________________________________ (SA), per la cerimonia di 

premiazione del concorso di natura storica, dal titolo: “La STORIA della SECONDA GUERRA MONDIALE e 

dell’OPERAZIONE “AVALANCHE”. 

 
2. OGGETTO DEL TRATTAMENTO. Nei limiti delle finalità e delle modalità definite nella presente informativa, 

costituiscono oggetto di trattamento: 
 I dati attinenti alla temperatura corporea o la presenza di sintomi quali tosse, raffreddore, mal di gola, bruciore agli occhi, 

dolori diffusi, affanno, astenia, ecc. 
 I dati relativi allo stato di salute del nucleo familiare del soggetto interessato relativamente ai sintomi di cui al punto 

precedente. 
 Le informazioni in merito a suoi contatti, negli ultimi 14 giorni, con soggetti risultati positivi al COVID-19. 
 Le informazioni riguardanti la provenienza, negli ultimi 14 giorni, da zone a rischio di contagio secondo le indicazioni 

dell’OMS del Governo e delle Regioni. 
  
3.FINALITÀ DEL TRATTAMENTO. I dati personali saranno oggetto di trattamenti relativi alle finalità di prevenzione del 

contagio da COVID-19, in esecuzione del Protocollo condiviso di regolamentazione delle misure per il contrasto ed il 

contenimento della diffusione del virus COVID-19 negli ambienti di lavoro del 24 aprile 2020 (Allegato 6 al DPCM 26 marzo 

2020). 

 
4. BASE GIURIDICA DEL TRATTAMENTO. Ai sensi dell’art. 6, lett. d) del “GDPR”, il conferimento dei dati è 

obbligatorio, poiché dovuto a ragioni di tutela della salute del lavoratore e di quella collettiva (come disposto dal D.L. n. 6 del 

23.02.2020, DPCM del 11 marzo, 22 marzo e 26 aprile 2020 e succ. mod. ed int.). Pertanto, i dati personali sono trattati senza 

consenso espresso del soggetto interessato ed il mancato conferimento degli stessi può comportare, come conseguenza, 

l’impossibilità di consentire l’accesso del lavoratore alle strutture, agli uffici, agli spazi aziendali, o ad altri luoghi comunque 

di pertinenza dell’azienda. 

 
5. MODALITÀ DEL TRATTAMENTO. Con riferimento alla misurazione della temperatura corporea, il mancato 

superamento della temperatura corporea non comporta l’obbligo di registrazione del dato. La registrazione del dato di salute 

sarà obbligatoria in caso di superamento della soglia di temperatura corporea o in presenza dei sintomi che impediscono al 

soggetto interessato l’accesso ai luoghi di lavoro. La stessa potrà essere effettuata in modalità mista elettronica/cartacea. 

 
6. PERIODO DI CONSERVAZIONE. I dati saranno trattati per il tempo strettamente necessario a perseguire la finalità di 

contrasto e contenimento del contagio da COVID-19 e verranno conservati presso la sede aziendale non oltre il termine dello 

stato d’emergenza, attualmente fissato, nella Delibera del Consiglio dei Ministri 31 gennaio 2020, al 31 luglio 2020, ovvero 

fino a che sarà necessario trattarli in forza di: 
 specifici obblighi normativi; 
 disposizioni dell’autorità sanitaria; 
 eventuali prescrizioni degli organi di vigilanza. 
  
7. CATEGORIE DI DESTINATARI. Il trattamento è effettuato direttamente dal Titolare del trattamento, sulla base di 

specifiche disposizioni normative in ordine alle finalità e alle modalità del trattamento. In alternativa, il trattamento potrà 

eventualmente essere trattato da un soggetto terzo all’uopo formalmente nominato dal Datore di Lavoro, ai sensi dell’art. 28 

GDPR. Pertanto i destinatari dei dati sono: 
 Responsabile del trattamento e soggetti interni espressamente autorizzati; 
 Soggetti pubblici per i quali sussiste, in capo al titolare del trattamento, 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’Autorità sanitaria per la ricostruzione della filiera degli eventuali contatti 

stretti di un lavoratore risultato positivo al COVID-19). 
  
8. DIRITTI DELL’INTERESSATO. Relativamente ai dati conferiti, il soggetto interessato potrà, in qualsiasi momento, 

esercitare i diritti previsti dal Regolamento UE 2016/679, nei limiti ed alle condizioni previste dall’art. 12 del GDPR: 
 - art. 15 - “Diritto di accesso dell’interessato”;  - art. 16 - “Diritto di rettifica”;  - art. 17 - “Diritto alla cancellazione”; 
 - art. 18 - “Diritto di limitazione al trattamento”;  - art. 20 - “Diritto alla portabilità dei dati”. 

Inoltre il soggetto interessato avrà il diritto di proporre reclamo all’autorità di controllo, al fine di promuovere eventuali 

segnalazioni, reclami o ricorsi al Garante per la Protezione dei Dati Personali. 



AMICI DEL TRICOLORE APS, sede legale Montecorvino Pugliano (SA) via Sardegna n.9, P.I.05793020651, C.F. 

95133440651. www.amicideltricolore.it; segreteria@amicideltricolore.it, presidente@amicideltricolore.it. 
Il soggetto, in calce identificato/a, dichiara di aver ricevuto completa informativa ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE 

2016/679 ed esprime il consenso al trattamento ed alla comunicazione dei propri dati personali, ed eventualmente dei suoi 

familiari, con particolare riguardo a quelli cosiddetti particolari, nei limiti, per le finalità e per la durata precisati nella presente 

informativa. 

 
Data _______/_______/_______      Firma dell’utente  
 

        ______________________ 

http://www.amicideltricolore.it/
mailto:segreteria@amicideltricolore.it

