(DBIOMEDICAL s *

DIAGNOSTICA PER IMMAGINI E DI LABORATORIO DAY SURGERY - DAY HOSPITAL

Cna Servizi Genova

Raccolta dati per Tampone Rapido Antigenico

DATA

NOME

COGNOME DATA DI NASCITA*

LUOGO*

residente in* Via

Codice.Fiscale*

Indirizzo

AZIENDA

P.IVA

Indirizzo mail*

telefonico cellulare *

* i recapiti sono obbligatori per poter accedere all’effettuazione del test

Il paziente deve avere con sé:

- Documento di identita o passaporto e Tessera sanitaria al fine di generare il GreenPass

A completamento del test ricevera una mail o SMS dal Ministero della Salute contenente un link
per la visualizzazione del GreenPass. La informiamo che dovra procedere alla visualizzazione
scegliendo la seconda voce disponibile e nello specifico:

- Tipologia utente (scegliere la seconda voce UTENTE SENZA TESSERA SANITARIA O
VACCINATO ALL’ESTERO

Dovra inserire il tipo e il numero del documento fornito all’atto dell’esecuzione del tampone e
il numero del documento

Successivamente dovra inserire il codice AUTHCODE (codice contenuto nella mail o SMS)

La informiamo che il test che sta eseguendo € uno screening.

In caso di POSITIVITA' il risultato del test dovra essere confermato con tampone molecolare PCR e
che i suoi dati verranno OBBLIGATORIAMENTE comunicati all’Azienda Sanitaria Locale per la
gestione della sua quarantena.

L’Azienda Il lavoratore

FIRMA PER ACCETTAZIONE

TRASPORTOUNITO SERVICE SOC. CONSORTILE BIOMEDICAL SpA CNA SERVIZI GENOVA SCARL
Via Sampierdarena 68R Via Pra. 1/B - GE Via San Vincenzo, 2 — 1° Piano
16149 GENOVA 16157 GENOVA 16121 Genova
010 6399947 — 366 5611550 Tel. 010663351 010545371
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DIAGNOSTICA PER IMMAGINI E DI LABORATORIO DAY SURGERY - DAY HOSPITAL
Cna Servizi Genova
Data Collection for rapid Antigenic
DATE
NAME FAMILY NAME DATE OF BIRTH*
PLACE OF BIRTH* PRESENT* STREET

IDENTITY DOCUMENT/PASSPORT*

ADDRESS
COMPANY NAME VAT
Address mail* Mobile Phone *

* mandatory details for test execution

PATIENT HAS TO BRING WITH HIM:
- The patient must have with him: identity document or passport Health Card (if present)

Upon completino of the test, you will receive an email or SMS from the Department of Health
containing a link to download the Green Pass. We inform you that you will have to proceed
choosing the second option available on the display where is written.

- USER WITHOUT HEALTH CARD OR VACCINETED ABROAD

You will have to put the type and number of the document that you gived at the test swab
moment.

Next step enter the AUTHCODE received by email or SMS
We inform you that the test that will soon be performed is a screening.

In case of POSITIVITY, the test result must be confirmed with a PCR molecular swab. And we
obliged to inform the local health authorities in order to manage quarantine.

The Company The worker
SIGNATURE FOR ACCEPTANCE

TRASPORTOUNITO SERVICE SOC. CONSORTILE BIOMEDICAL SpA CNA SERVIZI GENOVA SCARL
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