
 
 

Autodichiarazione di stato di salute 
 

Il Sottoscritto ______________________________________________________________________ 

socio dell’associazione Team Junior Racing di Roverè della Luna (TN), iscritto in data _____________ 

codice fiscale ______________________________________________________________________ 

DICHIARA 
• di conoscere il regolamento Covid-19 interno per l’accesso alla struttura e di averlo sottoscritto 

• di essere a conoscenza delle misure di contenimento del contagio da Covid-19 vigenti in Italia, 

anche in ragione dei provvedimenti assunti dai competenti organi regionali; 

• di non essere stato/a sottoposto/a alla misura della quarantena ovvero di non essere risultato/a 

positivo al Covid-19; 

• di non avere al momento e di non aver avuto nelle ultime due settimane febbre (oltre 37,5°C) o 

altri sintomi influenzali; 

• di non essersi recato/a e/o aver soggiornato e/o essere rientrato/a, negli ultimi 14 giorni, in / da 

zone a rischio epidemiologico definite secondo le indicazioni dell’OMS e o comunque in /da località 

site all’estero; 

• di non essere a conoscenza di altri elementi/circostanze che possono o abbiano potuto 

concretamente determinare un rischio a proprio carico di contagio da Covid-19; 

• in presenza di qualsiasi sintomo influenzale durante la permanenza nella struttura, è fatto obbligo 

di allontanarsi immediatamente, di mantenersi isolati avendo sempre cura di rimanere ad adeguata 

distanza dalle persone presenti, di avvisare il responsabile dell’associazione, osservando tutte le 

misure prescritte e di contattare il proprio medico curante e l’Autorità Sanitaria; 

• di non avere avuto, per quanto di sua conoscenza, negli ultimi 14 giorni contatti diretti con soggetti: 

o positivi al virus COVID-19; 

o sottoposti alla misura della quarantena; 

o che abbiano avuto febbre (oltre 37,5°C) o altri sintomi influenzali; 

o che si siano recati e/o abbiano soggiornato in e/o siano rientrati da zone a rischio 

epidemiologico definite secondo le indicazioni dell’OMS e comunque in/da località site 

all’estero. 

Note: 

Ai sensi dell’articolo 76 del DPR 445-2000 confermo che i dati dichiarati corrispondono al vero. Sono altresì consapevole che i dati 

da me forniti saranno trattati per le finalità sportive della presente dichiarazione e che il consenso all’utilizzo dei miei dati può 

essere revocato in ogni momento, come sancito dal REG U. E.  679/2016  

 

LUOGO E DATA __________________________ FIRMA DEL PILOTA _________________________________ 


