Priedas
] ANKETA
DEL COVID-19 LIGOS (KORONAVIRUSO INFEKCIJOS) PREVENCIJOS

Pateikiama Akcinés bendrovés ,ORLEN Lietuva“ leidimy biurui
1 lentelé

Eil.
Nr.
1. | Ar turite asmens sveikatos priezidros jstaigos (ASP]) dokumentg patvirtinantj, kad
persirgote COVID-19 liga (koronaviruso infekcija) ir diagnozé buvo patvirtinta remiantis
teigiamu SARS-CoV-2 PGR tyrimo rezultatu ir nuo teigiamo tyrimo rezultato praéjo ne
daugiau kaip 180 dieny iki grizimo / atvykimo j Lietuvos Respublikg, arba ASP]
dokumentg, konkrecios Salies skiepijimy sertifikatg arba tarptautinj skiepijimy sertifikata,
nurodantj, kad asmens skiepijimas viena i$ Siy COVID-19 ligos (koronaviruso infekcijos)
vakciny (,COVID-19 Vaccine Janssen®, ,Comirnaty”, ,COVID-19 Vaccine Moderna“ ar
,Vaxzevria“) pagal valstybés, kurioje buvo atlikta vakcinacija, kompetentingos institucijos
patvirtintg skiepijimo schemg yra baigtas, jei po COVID-19 ligos (koronaviruso infekcijos)
vakcinos dozés suleidimo yra praéje ne maziau kaip 14 dieny, arba pagal Europos
Komisijos reikalavimus parengtg Europos Sajungos skaitmeninj COVID pazyméjima,
patvirtinantj persirgimo COVID-19 liga (koronaviruso infekcija) ar skiepijimo COVID-19
ligos (koronaviruso infekcijos) vakcina faktg? !

Klausimas Ne | Taip

Pastaba: 1Jei turite vieng i§ $iame punkte paminéty dokumenty, parengtg viena i$ oficialiy Europos Sgjungos
kalby, pazymékite atsakymg ,Taip, ir j kitus klausimus toliau atsakyti nereikia.
2 lentelé

Eil.

Nr. Klausimas Ne | Taip

Ar per paskutines 10 dieny buvote uzsienio Salyje, kuri jtraukta j Lietuvos Respublikos
1. sveikatos apsaugos ministro patvirtintg paveikty Saliy sarasg i$ kurios atvykus privaloma
izoliacija? 2

> Ar per paskutines 14 dieny turéjote artimg salytj su serganciu asmeniu, kuriam buvo
" | patvirtinta COVID-19 liga?

Ar Siuo metu jums yra pasireiSkes vienas i§ Siy simptomy: kosulys, karsciavimas,
3. apsunkintas kvepavimas, staigus uoslés, skonio praradimas ar susilpnéjimas, galvos ir
raumeny skausmas, Saltkrétis, nuovargis, vémimas ir (ar) viduriavimas?

Ar per paskutines 14 dieny buvo pasireiSkes vienas i§ Siy simptomy: kosulys,
4, karS¢iavimas, apsunkintas kvépavimas, staigus uoslés, skonio praradimas ar susilpnéjimas,
galvos ir raumeny skausmas, Saltkrétis, nuovargis, vémimas ir (ar) viduriavimas?

5. | Ar pastarosiomis dienomis turéjote Gmiy uoslés ir skonio sutrikimy?

6 Ar per paskutines 14 dieny turéjote kontaktg su karS&iuojanciu ir/arba turiniu kvépavimo
' problemy asmeniu (pvz.: iaudin&iu, kosiniu, distangiu)?

Pastaba: 2 Jei jis atvykote i$ paveiktos $alies priskirtos geltonai ar Zaliai zonai ir turite ne anks&iau nei 72
valandy laikotarpiu (skaiiuojant nuo éminio paémimo momento) atliktag SARS-CoV-2 PGR tyrimg arba ne
anksciau nei 48 valandy laikotarpiu (skai¢iuojant nuo éminio paémimo momento) atliktg antigeno testg COVID-
19 ligai (koronaviruso infekcijai) nustatyti ir gautg neigiamg COVID-19 tyrimo atsakymg (serologiniy antikiiny
tyrimy atsakymas nepripazjstamas), tokiu atveju zymekite ,Ne“.

Savo para$u patvirtinu, kad visa anketoje pateikta informacija yra teisinga:

Parasas, vardas pavardé, data

Darbdavys

Bendrové laikosi jsipareigojimy pagal ES 2016/679 Bendrajj duomeny apsaugos reglamentg. Sie Jisy
duomenys bus saugomi ne ilgiau nei teisés aktais del valstybés lygio ekstremaliosios situacijos paskelbimo
nustatytg laikotarpj. Informacijg dél duomeny apsaugos galite rasti musy bendrovés interneto svetainéje
https://www.orlenlietuva.lt/L T/Company/Puslapiai/Asmens-duomen%c5%b3-apsaugos-politika.aspx.
Papildomais klausimais kreiptis j Duomeny apsaugos pareiging el. pastu dap@orlenlietuva.lt
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