KWESTIONARIUSZ
oceny ryzyka epidemiologicznego — Polska Izba Firm Szkoleniowych
— Walne Zgromadzenie 02.09.2021 r. (WEST GATE Centrum Konferencyjne)
Szanowna Pani,
Szanowny Panie,

Majac na wzgledzie potrzebe zachowania ochrony zdrowia osdb przebywajgcych na terenie obiektu WEST GATE Centrum
Konferencyjne (Aleje Jerozolimskie 92, 00- 807 Warszawa, Budynek BRAMA ZACHODNIA - poziom 0), zwracamy sie z uprzejma
prosba o wypetnienie kwestionariusza.

Dane osobowe:
IMIE i NAZWISKO ettt sttt sttt st e et et sae s te st e s s e eaesee e ses et erneaeatenenn

Telefon kontaktowy

1. Czy w Pani/Pana najblizszym otoczeniu jest osoba poddana kwarantannie?

[] Tak Nie [ ]

2. Czy w Pani/Pana najblizszym otoczeniu jest potwierdzony przypadek COVID-19?

[] Tak Nie [ ]

3. Czy zdiagnozowano u Pani/Pana zakazenie wirusem COVID-19?

D Tak Nie D

4. Czy obserwuje Pani/Pan u siebie ktorys z wymienionych objawéw?

gorgczka (powyzej 38*C) D Tak D Nie
kaszel D Tak DNie
dusznosé D Tak DNie

5. Czy kto$ z domownikéw w ciggu ostatnich 14 dni obserwuje u siebie objawy ostrej infekcji drog oddechowych - jak
goraczka powyzej 38°C, kaszel, duszno$é, trudnosci w oddychaniu?

D Tak D Nie

6. Czy wyraza Pan/Pani zgode na pomiar temperatury?

[] Tak ] nie

Oswiadczam, ze podane powyzej informacje sg zgodne z prawda.

Przyjmuje do wiadomosci, iz okazywanie dowodu potwierdzajgcego fakt zaszczepienia w postaci okazania certyfikatu szczepienia moze sie
odbywac z inicjatywy same] osoby zaszczepionej.

Wyrazam zgode na udostepnienie moich danych zawartych w przedmiotowe] ankiecie przez Polskg Izbe Firm Szkoleniowych, ktéra jest
organizatorem Walnego Zgromadzenia, w celu weryfikacji oceny ryzyka zakazenia COVID-19.

Pani/Pana dane osobowe przetwarzane beda wytgcznie w celu niezbednym ze wzgledéw zwigzanych z interesem publicznym w dziedzinie
zdrowia publicznego, takich jak ochrona przed powaznymi transgranicznymi zagrozeniami zdrowotnymi, w zwigzku z prawnymi regulacjami
krajowymi z dziedziny walki z pandemig COVID-19, na podstawie art. 9 ust. 2 lit. i) oraz art. 6 ust. 1 lit. d) RODO. Odbiorcg danych osobowych
moga zostaé uprawnione organy publiczne, w tym organy i stuzby sanitarne.

Pani/Pana dane osobowe bedg przechowywane przez okres niezbedny do realizacji wyzej okreslonego celu, do ktérego zostaty zebrane, nie
dtuzej jednak niz 30 dni od daty zebrania tych danych.

W okresie do 30 dni od daty pozyskania posiada Pani/Pan prawo dostepu do tresci swoich danych osobowych oraz ich sprostowania, usuniecia,
ograniczenia przetwarzania oraz prawo do zfozenia sprzeciwu wobec przetwarzania danych osobowych. Ma Pani/Pan prawo do wniesienia
skargi do Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych.

Podanie Pani/Pana danych osobowych ma charakter dobrowolny, ale jest konieczne do realizacji celu do jakiego zostaty zebrane. Pani/Pana
dane nie bedg przetwarzane w sposdb zautomatyzowany i nie beda poddawane profilowaniu.
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