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AUTODICHIARAZIONE STATO SALUTE E INFORMATIVA

Spettabile A.D.P. BSR GRUGLIASCO

RUOLO: [ Presidente - [| Vice-Presidente - [ | Direttore - [ Segretario/a- [l Dirigente - [ L] Istruttore -

[] Addetto allimpianto - [ ] Genitore - [L] Accompagnatore - [ ] ATLETA
Cognome: Nome:
Nato/a: il:
residente in: Indirizzo:
E-mail: Cellulare:
ATTESTA

L] Diessere a conoscenza delle misure di contenimento del contagio vigenti alla data odierna ed adottate ai

sensi degli artt. 1 e 2 del D.L. 25 marzo 2020, n. 19, concernenti le limitazioni alle possibilita di spostamento
delle persone fisiche all'interno di tutto il territorio nazione, nonché delle ulteriori limitazioni disposte con
provvedimenti del Presidente della Regione Piemonte;

L] Dinon essere sottoposto alla misura della quarantena, ovvero di non essere risultato positivo al Covid-19;

[ ] Disegnalare immediatamente qualsiasi variazione delle proprie condizioni di salute;

L1 Dinon presentare sintomatologia da infezione respiratoria e febbre (maggiore di 37,5°C);

L1 Diaver preso visione dei contenuti del regolamento inviato in allegato in termini di contrasto all’infezione

da virus SARS CoV-2;

[] Di prestare il proprio consenso al trattamento dei dati personali contenuti nella presente dichiarazione*.

Data, ........... A A Firma del dichiarante ...

Firma del genitore o di chi ne fa le veci (in caso di allievo MINOIrENNE) ...

*le informazioni di cui sopra saranno trattate in conformita al regolamento n. 679/2016/UE (Regolamento
generale sulla protezione dei dati personali) per le finalita di prevenzione da Covid-19 di cui all’informativa resa
ai sensi dell’art. 13 del predetto Regolamento.
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