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lo sottoscritto nato a il residente a

via/piazza n. , genitore del minore

dichiaro e attesto che i seguenti soggetti:

D mio figlio
D il sottoscritto

Non hanno stato influenzale;

D mio figlio
Dil sottoscritto
Non hanno recentemente (e comunque nei 14 giorni antecedenti al nostro ingresso al Circolo, effettuato viaggi da e per luoghi a rischio
Coronavirus (individuati dalle competenti Autorita);
Dmio figlio
Dil sottoscritto
Non sono stati in cura o comunque non hanno avuto accesso a qualunque titolo, negli ultimi 21 giorni, a reparti in cui curano il COVID-19;
D mio figlio
Dil sottoscritto

Non hanno conviventi che abbiano effettuato viaggi di cui al punto precedente, o non ne sono a conoscenza;

D mio figlio

Dil sottoscritto
Non sono stati o non sono a conoscenza di essere stati in contatto stretto con una persona affetta da nuovo Coronavirus COVID — 19, o
sottoposta a quarantena;

D mio figlio

Dil sottoscritto
Non hanno ricevuto comunicazione da parte delle Autorita competenti in merito ad un contatto stretto con una persona contagiata dal nuovo
Coronavirus COVID — 19;

D mio figlio

Dil sottoscritto
Sono consapevoli che I'accesso al Circolo ed ai suoi impianti pué comportare il rischio da infezione da Covid - 19 in caso di mancato rispetto (da
parte di allievi ed accompagnatori) delle misure di prevenzione e sicurezza previste all’interno della Scuola Tennis;

D mio figlio

Dil sottoscritto
Sono a conoscenza che i dati personali forniti nella presente dichiarazione sono necessari per la tutela della salute propria e degli altri Soci o
colleghi collaboratori sportivi sul luogo di lavoro, per cui prestano il proprio esplicito e libero consenso al loro trattamento per le finalita di cui

alle norme in materia di "Misure Urgenti di Contenimento e Gestione dell'emergenza Da Covid-19 (Coronavirus)".

Qualora anche una solamente delle circostanze oggetto della presente autocertificazione subisse variazioni sara sotto la responsabilita dello
scrivente dichiarante aggiornare tempestivamente la segreteria amministrativa per avviare le procedure previste di cui sopra.

Letto, approvato e sottoscritto.

Roma, / /2021 Firma del dichiarante in forma estesa
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