AGENCJA

. BADAN
Z LURaSJ\eRWilci OSWIADCZENIE O REZYGNACJI MEDYCZNYCH
Instytut Mikroelektroniki
i Fotonild Z UDZIALU W PROJEKCIE
Z CoVSens
tukasiewicz

PORT Palski Osrodek
Rozwaoju Technologii

OSWIADCZENIE O REZYGNACJI Z UDZIALU W PROJEKCIE

Ja, NIZEJ POAPISANY/A .. ieit ettt e e e e et et e e e e aeaas
o$wiadczam, iz rezygnuje z udziatu w projekcie ,,Czujniki do szybkiego i bezinwazyjnego
wykrywania SARS-CoV-2 na wczesnym etapie zakazenia” (akronim: CoVSens)
finansowanego przez Agencje Badan Medycznych (nr umowy
2020/ABM/COVID19/0012).

Prosz¢ o wycofanie wczes$niej udzielonych zgod:
- zgody na przetwarzanie danych osobowych,
- zgody na udzial w projekcie,
oraz zniszczenie pobranych ode mnie probek materiatu biologicznego w formie

wymazow (2 x wymaz z nosa oraz 2 X wymaz z gardia).

(miejscowos$¢ 1 data) (podpis uczestnika badania)



