
Federazione Italiana Triathlon – Protocollo 248 

PROTOCOLLO 248 - STUDENTESCHI 

Dichiarazione di Responsabilità – Organizzatori Gare 

Il sottoscritto_______________________________________________, nato 

a______________________________, il___________________________________ 

documento d’identità (tipo)_______________________n°_________________ 

rilasciato da___________________________ con validità________________, 

nella qualità di Presidente del Comitato Regionale/Delegato Regionale, 

ORGANIZZATORE DELLA GARA1_______________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

CHE SI SVOLGERA’ A_____________________________________________ (prov.______) 

IL GIORNO ___/___/2020,  CON INIZIO ALLE ORE________________. 

REFERENTE ORGANIZZAZIONE:_______________________________________________ 

Tel.:______________________________; E-mail:____________________________________________. 

DICHIARA DI CONOSCERE E SI IMPEGNA AD ATTUARE E RISPETTARE 

tutte le norme, disposizioni e direttive contenute nei Regolamenti Federali in 
materia di sicurezza e incolumità fisica dei partecipanti alla gara, in particolare 
quelle contenute nel Regolamento Tecnico vigente, nel Progetto Tecnico 
dei Campionati Studenteschi 2019/2020 e nel Progetto Tecnico FITRI Duathlon 
Scuola 2019/2020: 

DICHIARA 
Di applicare le disposizioni di legge impartite dagli organismi competenti territoriali in 
materia di sicurezza e responsabilità. 

Per tutte le gare, di essere in possesso, al momento della gara, delle autorizzazioni 
rilasciate dalle autorità competenti. 

Di iscrivere alla gara esclusivamente studenti degli Istituti Scolastici regolarmente iscritti 
attraverso i moduli B della piattaforma Studenti Sport del MIUR. 

Loc.________________________ 
Il Presidente/Delegato 

Data ___/___/_____ 

1 Obbligatorio specificare: Nome della Manifestazione (fase provinciale/regionale); tipologia della gara (duathlon,); distanza studenteschi 
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