DECLARATIE

Misura dispusi de D.S.P. : Semnaturd D.S.P.
o trimitere'spre.s;iit'al_;' © carantinare institutionalizath; = izolarela adresa declarati

Nurite Prenume.

Data nasterii: anul , luna , ziva

Locul nasterii:

Adresa de domiciliu (potrivit actilui de identitate): localitatea

str. i, bloc , ap. | ’
sector/judet -

Tara / tirile din care am plecat/tranzitat:

Localitatea / localititile din care am plecat/ tranzitat:

Data plecérii: anul , luna , Zliua

Declar pe propria rispundere ci:
* am luat la cunogting® de faptul 3, pentru a preveni raspandirea pe teritoriul Roméniei a
COVID-19, am obligatia de a md supune procedirilot de izolare/carantinare/internare, dupi
caz; |
* petitru punerea in aplicare a misurii izolirii, dupd pirisitea perimetrului punctului de
trecere a frontierei, mé voi deplasa pe cea mai scurti roti la:

Padresa de domiciliu sau

vurmétoarea adresd: localitatea. ; Str.
nr.__ ,bloc___,ap.____,sector/judef
* deplasarea se va efecttua CU: w...viviiinivciiiiiiinin i

* sunt de acord ca datele-cu caracter personal si informatiile furnizate s fie prelucrate de catre
autorititile competente;

* am luat la cunostinti de prevederile art.. 326 din Codul Penal cu privire la falsul in declaratii
si cele ale art. 352 din Codul Penal cu privire la zad#micirea bolilor.

Pe perioada sederii in Roménia pot fi contactat la:

Telefon:
Email;

Semnétura Data





