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Modulo di iscrizione
GIRONDA ALBENGANESE- CLLASSE TUTTI LE DERIVE
26 LUGLIO2020

L0108 TS L RS T I -
Certificato di SLAZZA M. oo veee ettt ieiaeeeans ees s

DAta Al EINIISSIONIE .oeeeeeeeeeee e e eeeeeeeeeeeaeeaieaaeseaanaanesssssnaaaesnsnannnns

Timoniere Nome................ .c.cceccuunneeeee. . .Cognome

.................................................

...............................................................................

...............................................

Telefono € indirizzo e-mail ..........cciiiiiiiiiiiiii ittt ettt e e
11 sottoscritto accetta di sottoporsi ai Regolamenti di Regata ISAF 2017-2020, al Bando ed alle Istruzioni di Regata.
Tutti i partecipanti alle Regate lo fanno a loro rischio ed assumendosi le proprie responsabilitd. Il Comitato
Organizzatore e chiunque sia connesso con l'organizzazione delle Regate si manleva da ogni responsabilita per perdite,
danni, infortuni ed ogni altro inconveniente che possa capitare a persone e beni, sia a terra che in mare, come
conseguenza della partecipazione alle Regate.

Si impegna inoltre a rispettare in toto tutte le normative governative ed i protocolli FIV anti COVID

Allega ineltre alla presente iscrizione il modulo di autocertificazione come da modello 3 FIV per
ambedue 1 membri dell’Equipaggio

.................................



FIV)

------------ Federazione Italiana Vela

Protocollo di Sicurezza
" ALLEGATO 3- AUTOCERTIFICAZIONE

. AFFILIATO S0 anaNes s :

SOCIETA’

COGNOME

___ ATLETA - ALLIEVO ~ ISTRUTTORE { Maggi

Tessera FIV n°

_ATLETA - ALLIEVO (Minore )*

COGNOME NOME
Tessera FIV n°
II/la sottoscritto/a *esercente la patria potesta del
minore
DICHIARA

o Diprovvedere quotidianamente a misurare la temperatura corporea riscontrando
che gquesta sia inferiore 2 37,5° C;

o Diessere a conoscenza dell’obbligo di rimanere nel proprio domicilio in presenza di
febbre oltre i 37,5° C o altri sintomi influenzali;

o Diessere a conoscenza del fatto che se dovessero insorgere sintomi influenzali o
febbrile, occorre rientrare immediatamente al proprio domicilio, e non permanere
all'interno dell'impianto sportivo;

o Dinon aver avuto contatti diretti con soggetti risultati positivo al COVID-19

o Dinon aver effettuato viaggi da e per luoghi che hanno comportato un periodo di
guarantena;

o Diimpegnarsi a rispettare tutte le disposizioni, in primis il distanziamento
interpersonale, ed osservare le regole di igiene attraverso il lavaggio frequente

! delle mani e I'adozione di tutte quei comportamenti corretti dal punto di vista
dell’igiene.
Data Firma

_\__\2020




