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MODELLOPERILRILASCIO DICONSENSO INFORMATO

Oggctto dellattivita per la ciualc si richiede la Partecipazionc:

“IF scursione di gruppo o Privata in montagna”

|l sottoscritto nato a

Il n. Tel.

DICHIARA

1- Di essere stato informato dallo staff dc"’organizzazionc in merito alle caratteristiche dellattivita, in
Particolarc sui Possibili clisagi e rischi ed alle difficolta del percorso e divoler PartcciParc allattivita.
]n Particolarc sono consaPcvolc che litinerario Puc‘) Prcvcdcrc tratti su terreno scosceso, roccioso o
instabile;

2~ Diesserein grado fisicamente di svolgcrc Pattivita suddetta, di essere in buona salute e di non
soffrire di Patologie, traumi o diPcndenze che possano condizionare lo svolgimcnto delbattivita e/o
che Potrcbbcro determinare Padozione di cautele sPcchcichc da parte delle guidc Prcscnti. ]n tal caso
mi imchno a scgnalarc a"’organizzazionc tali eventuali Patologic fisiche, traumi o cliPcnclcnzc al
momento della mia iscrizione e comunque non oltre le 24 ore antecedenti Puscita. Prendo atto che
l’organizzazionc Potrcbbe rifiutare o modificare la mia Prcnotazione e mi imchno a risPettarc le
decisioni che verranno assunte al riguardo da"’organizzazionc e/o dalla guida rcsponsabilc
dellescursione;

3~ Diessere consaPcvole chc, benché le guidc attuino ogni ragioncvolc sforzo per ridurre i rischi,
tuttavia la natura delle attivita comporta Pcricoli che non possono essere complctamcntc eliminati e,
conseguentemente, me ne assumo la rc:sPonsabilité, anche di eventuali minori di cui faccio le veci;

4~ Di attenermi strettamente alle indicazioni delle guidc Prcscnti, Prima, durante e doPo le attivitd, fino
al ritorno al punto di ritrovo e di astenermi da quaisiasi iniziativa Pcrsonalc, collaborando sempre ai
fini della buona riuscita dc"’attivité, secondo quanto indicato e richiesto;

5- Di portare con me l’abbigliamcnto adcguato, come indicato nellinformativa fornita

da"’organizzazione;

6- Mi impcgno a risarcire eventuali danni a cose o materiali aPPartcncnti all’organizzazionc e/0 alle
guidc dovuti a mia incuria ¢/0 ncgligcnza.
Palermo f Firma




