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FEDERAZIONE ITALIANA PESCA SPORTIVA E ATTIVITA’ SUBACQUEE 
Viale Tiziano 70 - 00196 Roma 

 
SETTORE PESCA DI SUPERFICIE 

 
BIG GAME FISHING 2022 

7° CAMPIONATO ITALIANO DI SPINNING D’ALTURA PER EQUIPAGGI  2022 
Ancona 

7-8-9 Aprile 2022 
 

MODULO ISCRIZIONE 
 
L’Associazione_______________________________________________ cod. Soc.__________________ 
 
PROV.______Tel._________________________________E-mail: ________________________________ 
 
Iscrive al Campionato Italiano di Spinning d’Altura per Equipaggi 2022 secondo le norme della Circolare 

Normativa vigente e del Regolamento Ufficiale della manifestazione il seguente equipaggio che parteciperà 

con l’imbarcazione: 

 di proprietà nome________________ modello______________ matricola____________________ 
 
 noleggio nome________________ modello______________ matricola____________________ 
 
Skipper_______________________ Tess. Fed ___________________   Tess. Agon.__________________  
 
1 (C. Equip.) __________________Tess. Federale/Agonistica____________________________________ 
 
2 ___________________________ Tess. Federale/Agonistica____________________________________  
 
3 ___________________________ Tess. Federale/Agonistica ____________________________________ 
 
4 ___________________________ Tess. Federale/Agonistica ____________________________________ 
 
Dichiara inoltre di sollevare da ogni e qualsiasi responsabilità inerente la partecipazione alla manifestazione 
la FIPSAS, gli Ufficiali di Gara e gli Organizzatori del suddetto Campionato. 
 
Data ____________________   Il Capo Equipaggio _____________________________ 
 
Il sottoscritto, Presidente della Società, dichiara che gli atleti sono in possesso di certificazione attestante l’idoneità fisica 

alla pratica di attività sportiva non agonistica (D.M. 24/04/2013, parzialmente modificato attraverso l’art. 42 bis della 

Legge n. 98 del 9 agosto 2013 (Gazzetta Ufficiale del 30/10/2013, pag.7, legge n°125) depositata agli atti della Società 

medesima.  

Il Presidente della Società  visto: l’Associazione Provinciale FIPSAS 
 
 __________________________  _____________________________ 

 
 

Compilare in modo esatto e leggibile il presente modulo ed inviarlo, tramite la Associazione Provinciale 
competente, alla FIPSAS - Settore Tecnico Pesca di Superficie - e-mail iscrizioni@fipsas.it ENTRO E NON OLTRE 
il 25 marzo 2022. Copia dell’iscrizione ed il contributo di iscrizione di EURO 180,00 per equipaggio dovranno 

essere inviati alla società organizzatrice la prima prova. 
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                    NOTIZIE UTILI 
 
SEGRETERIA CLUB AMICI DEL MARE ASD 
 
Tel. 071.53724 (orario segreteria: lunedì/venerdì 17,00/19,30; sabato 9,30/12,30) 
 
E-mail: info@clubamicidelmare.it 
 
Riferimenti:  
Michele Covotta:   328 3218053 
 
 

 
PROGRAMMA DELLA MANIFESTAZIONE 
 

Giovedì 7 aprile: 
 

Ore 16,00 operazioni preliminari e verifica posizioni federali 
 

Ore 18,30 briefing comandanti e consegna materiale gara 
 

Venerdì 8 aprile: 
 

Ore 06,30 uscita dal porto 
 

Ore 07,00 avvicinamento campo gara  
 

Ore 08,00 inizio gara 
 

Ore 15,00 termine gara Ore 16,30 consegna video 
 

Ore 18,30 esposizione classifica di giornata  
 

Sabato 9 aprile: 
 

Ore 06,30 uscita dal porto 
 

Ore 07,00 avvicinamento campo gara  
 

Ore 08,00 inizio gara 
 

Ore 15,00 termine gara  
 

Ore 16,30 consegna video 
 

Ore 18,30 premiazione finale nel rispetto delle regole Covid 
 

Domenica 10 aprile: Questa giornata sarà utilizzata qualora le condizioni meteomarine non 
consentiranno lo svolgimento di una delle due manche valide come da programma     

 
 
 

mailto:info@clubamicidelmare.it
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AUTODICHIARAZIONE AI SENSI DEGLI ARTT. 46 E 47 D.P.R. N. 445/2000  

 
Il/La sottoscritto/a ______________________________________________________nato/a  

a __________________________________________il________________________consapevole 

che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci è punito ai sensi del codice penale e delle leggi 

speciali in materia (artt. 46/47 D.P.R. 445/2000) 

dichiara, sotto la propria responsabilità: 

di essere stato affetto da COVID-19 e, in caso affermativo, di essere in possesso: di 

certificato di guarigione datato__________________ di certificazione di idoneità 

agonistica o attestazione di ritorno all’attività agonistica datata 

___________________ 

SI NO 

di essere sottoposto alla misura della quarantena SI NO 

di presentare alla data di sottoscrizione della presente autodichiarazione sintomi 

riconducibili all’infezione da COVID-19 (febbre, tosse, difficoltà respiratorie, etc.) o altri 

sintomi influenzali, consapevole che, in caso affermativo, non potrà accedere se non 

in possesso di un certificato di guarigione della certificazione di idoneità agonistica o 

attestazione di ritorno all’attività agonistica 

SI NO 

di essere stato esposto a casi accertati o probabili o sospetti di COVID-19 negli ultimi 

14 giorni e, in caso affermativo, indicare la data dell’ultimo giorno di isolamento 

fiduciario_______ 

SI NO 

di aver ricevuto dal personale FIPSAS o dalla Società incaricata puntuale 

informazione circa i protocolli di prevenzioni COVID -19 e le norme di comportamento  
SI NO 

 

Si impegna ad informare il medico e a non prendere parte all’evento in caso di: 

• comparsa di temperatura oltre i 37.5°;  

• esposizione a casi accertati o probabili o sospetti di COVID-19; 

• qualsiasi sintomatologia (tosse, raffreddore, mal di gola, difficoltà respiratorie, dispnea da sforzo, 

stanchezza e dolori muscolari, dolori addominali, diarrea, perdita del gusto e/o dell’olfatto).  

Si impegna a rispettare le idonee misure di riduzione del rischio di contagio da COVID-19 come da 

indicazioni igienico-sanitarie di cui il sottoscritto/la sottoscritta è a conoscenza. Nel caso di manifestazione 

avente luogo in un impianto sportivo, autorizza la misura della temperatura corporea ai fini della 

prevenzione del contagio da COVID-19.  

Dichiara altresì che il sottoscritto partecipa all’attività in qualità di Atleta spontaneamente e su base 

volontaria e pertanto manleva ed esonera da ogni e qualsiasi responsabilità la FIPSAS ed i suoi 

dipendenti, addetti o incaricati da ogni caso di contagio da COVID-19 che si dovesse verificare a 

seguito della partecipazione all’attività federale di cui si tratta. 

 

Luogo e data____________________________ 

 

Firma del dichiarante______________________________  

 

Firma del genitore (nel caso in cui il dichiarante sia minorenne)_______________________ 

 
Le informazioni di cui sopra saranno trattate in conformità al Regolamento UE n. 2016/679 (regolamento 
generale sulla protezione dei dati personali) per le finalità di prevenzione da Covid-19. 
Con la sottoscrizione della presente, l’interessato dichiara di aver preso visione e di accettare l’informativa 
ex artt. 13 e14 del Regolamento (UE) 2016/679 qui di seguito. 
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INFORMATIVA 

ex artt. 13 e 14 del Regolamento (UE) 2016/679 (in seguito “GDPR”) 
 
Gentile Signore/a, 
La informiamo che la Società di _____________________________________ in qualità di Titolare 
del trattamento, tratterà per le finalità e le modalità di seguito riportate i dati personali e/o particolari 
da Lei forniti per la presenza sul luogo di svolgimento della competizione dell’attività sportiva nel 
periodo di gestione dell’emergenza epidemiologica da COVID-19.  
 
In particolare, la Società tratterà i seguenti dati personali: 
 

a) Dati anagrafici e identificativi; 
b) Dati relativi all’eventuale contagio da SARS-CoV-2; 
c) Dati idonei a rilevare lo stato di salute (verifica della temperatura). 

 

1. Base giuridica e finalità del trattamento 
Il trattamento dei dati che precedono trova il proprio fondamento di liceità: 
(a) nell’art. 6 par.1 lett. c) del GDPR e nelle (i) “Linee Guida ai sensi dell’art. 1, lettere f) e g) 
del Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri 26 aprile 2020 - Modalità di svolgimento 
degli allenamenti per gli sport individuali”, nelle (ii) “Linee Guida ai sensi dell’art. 1, lettera e) 
del Decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri 17 maggio 2020 - Modalità di svolgimento 
degli allenamenti per gli sport di squadra” nel (iii) “Protocollo FMSI per la ripresa dell’attività 
sportiva degli atleti”, nel (iv) “Emergenza Covid-19.   
 

2. Modalità del trattamento 
2.1. Il trattamento dei Suoi dati personali sarà realizzato, anche con l’ausilio di mezzi 
elettronici, per mezzo delle operazioni indicate all’art. 4 n. 2) del GDPR. 
2.2. Le informazioni relative alla sua temperatura corporea non saranno oggetto di 
registrazione salvo il caso in cui tale rilevazione risulti superiore ai 37,5° e solo quando sia 
necessario a documentare le ragioni che hanno impedito l’accesso ai luoghi già menzionati. 
 

3. Obbligatorietà del conferimento 
 Il conferimento dei dati per le finalità di cui al punto 1 è obbligatorio per il raggiungimento delle 

finalità sopraelencate. Un eventuale rifiuto comporta l’impossibilità per la 
Società_______________di farla accedere al sito sportivo. 

 

4. Destinatari dei dati 
I dati personali di cui alle lettere a), b) e c) saranno trattati da personale della scrivente Società 
appositamente designato ai sensi del combinato disposto dell’art. 29 del GDPR e dell’art. 2-
quaterdecies del D.lgs. 101/2018 che ha modificato il D.lgs. 196/2003 e non saranno 
comunicati a terzi al di fuori delle specifiche previsioni normative. 
 

5. Trasferimento dei dati all’estero 
I Suoi dati non saranno trasferiti extra UE. 

 

6. Periodo di conservazione dei dati 
6.1. I Suoi dati saranno conservati per il periodo strettamente necessario al conseguimento 

delle finalità per i quali sono stati acquisiti e conformemente alle specifiche previsioni di legge 

al riguardo e, in ogni caso, non oltre il termine dello stato d’emergenza.  

6.2. I dati relativi alla verifica della certificazione verde, né quelli relativi alla certificazione di 

esenzione verranno conservati. 
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7. Titolare del trattamento 
Società _____________________ 
Indirizzo 
Cap_______, Città________ 
Contatti email_______/pec__________ 
 

8.   Responsabile della Protezione dei Dati 
La Società _______________ ha nominato un Responsabile della Protezione dei dati 
contattabile al seguente indirizzo_____________; 
 

9. Diritti dell’interessato 
In qualunque momento potrà conoscere i dati che La riguardano, sapere come sono stati 
acquisiti, verificare se sono esatti, completi, aggiornati e ben custoditi, chiederne la rettifica o 
la cancellazione ai sensi degli artt. 16 e 17 GDPR. Ai sensi dell’art. 21 GDPR, avrà il diritto di 
opporsi in tutto o in parte al trattamento dei dati per motivi connessi alla Sua situazione 
particolare. Tali diritti possono essere esercitati attraverso specifica istanza, anche, se lo 
desidera, utilizzando il modello fornito dal Garante per la protezione dei dati personali e 
scaricabile dal sito www.garanteprivacy.it, da indirizzare tramite raccomandata o pec al 
Titolare del trattamento. Ha, altresì, diritto di proporre reclamo al Garante per la protezione dei 
dati personali. 
 
 
Roma, Lì_____________________ 
 
 
Il Titolare del Trattamento 
 
______________________ 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
   

http://www.garanteprivacy.it-/



