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CORSO DI FORMAZIONE PER
TECNICIDIILIVELLO DI NUOTO

OBIETTIVI DEL CORSO

Il corso di formazione, organizzato dal Centro Comunale Sportivo Libertas di Roma in
collaborazione con la Confsport Italia A.P.S.S.D., ha I'obiettivo di fornire le conoscenze teoriche e
pratiche necessarie per insegnare e guidare I'attivita di nuoto a livello amatoriale.

| partecipanti al corso acquisiranno competenze teoriche e pratiche in vari ambiti tra cui
I'anatomia e la fisiologia muscolare e funzionale, le tipologie di contrazioni muscolari, I'apparato
respiratorio, il sistema nervoso, |'apprendimento e gli schemi motori, le capacita condizionali,
I'ambientamento in acqua, la tecnica di nuoto dei principali stili (crawl, dorso, rana e farfalla), I'uso
degli attrezzi in acqua e la figura dell'istruttore di nuoto.

Il corso e strutturato in due parti, una teorica e una pratica, e comprende esercitazioni in piscina
che permetteranno ai partecipanti di mettere in pratica le conoscenze acquisite. Al termine del
corso, gli allievi saranno in grado di insegnare la tecnica di nuoto ai principianti e di gestire le
lezioni con sicurezza.

Con I’entrata in vigore della riforma dello sport, coloro che lavorano presso un’Associazione o una
Societa Sportiva Dilettantistica devono essere in possesso di una qualifica tecnica rilasciata da una
Federazione Sportiva Nazionale o da un Ente di Promozione Sportiva ed essere inseriti in un Albo
Nazionale dei tecnici tenuto da una FSN o un EPS.

REQUISITI PER PARTECIPARE AL CORSO

Possono partecipare tutti coloro che sono in possesso del diploma di scuola secondaria di primo
grado.

Per partecipare al corso e necessario:
e aver compiuto 18 anni;
e non aver riportato condanne penali passate in giudicato;

e disporre di certificato di idoneita all’attivita sportiva non agonistica rilasciato da un
medico sportivo o dal medico di base;

e aver versato la quota di iscrizione al corso;
e superare la prova pratica attitudinale.

Gli assistenti bagnanti FIN con tessera in corso di validita, gli atleti agonisti o ex atleti con almeno
guattro anni di tesseramento consecutivo nel decennio antecedente la prova partica sono esentati
dalla prova stessa.

Possono, altresi, partecipare i tecnici F.I.N. che per i due anni precedenti l'inizio del corso non
hanno rinnovato la qualifica con la Federazione.



PROVA PRATICA ATTITUDINALE

Nella prova attitudinale il candidato deve dimostrare di possedere le seguenti abilita motorie
acquatiche:

a) eseguire correttamente un tuffo di testa;

b) nuotare 25 mt. per ciascuno degli stili regolamentari (farfalla, dorso, rana, stile
libero);

c) recupero di oggetto posto a un minimo di 2 metri di profondita;
d) percorrenza di 12,00 mt. in subacquea;
e) stazionamento verticale con gambe a bicicletta per almeno 20 secondi.

Il superamento della prova pratica attitudinale deve essere certificato da un tecnico della Societa
in possesso della qualifica di “Allenatore di Nuoto F.I.N.” (mod. FOR/1).

REQUISITI PER IL COMPLETAMENTO DEL CORSO

Gli iscritti per il completamento del corso devono:

1. frequentare tutte le ore di corso. Qualora si fosse impossibilitati a seguire uno o piu lezioni,
sara necessario avvisare il prima possibile della mancata presenza. Per essere idonei
all’esame finale non si puo essere stati assenti per piu del 25% del totale delle ore del corso;

2. completare tutte le ore di tirocinio;

3. i tecnici F.I.N. che per i due anni antecedenti il corso non hanno rinnovato la qualifica con la
Federazione, possono partecipare al corso frequentando il 50% delle ore previste.

4. per tuttii partecipanti & previsto al termine del corso I'esame finale.

DURATA DEL CORSO

La durata del corso e di 28 ore + 20 ore di tirocinio.

Il Corso é strutturato in due parti:
e lezioni teoriche e pratiche, per un totale di 28 ore comprensive di esame finale;

e tirocinio didattico svolto obbligatoriamente presso una societa affiliata al C.N.S. Libertas o
alla F.I.LN., in affiancamento a tecnici qualificati e sotto il controllo diretto del tecnico
responsabile della scuola nuoto, che dovra firmare una dichiarazione attestante
I’effettuato tirocinio svolto, per un totale di 20 ore (mod. FOR/2). Il Tirocinio dovra essere
svolto non prima dell’inizio delle lezioni teoriche e terminare prima della data degli esami.

ISCRIZIONI E COSTI

Il percorso formativo prevede un numero massimo di 30 partecipanti.
Il termine ultimo per effettuare le iscrizioni e fissato al 15 ottobre 2024.
Per rientrare nell’elenco dei partecipanti sara data priorita alla data di invio dell’iscrizione.

a) Modalita d’iscrizione e costi per i tesserati ad Associazioni o Societa Sportive Dilettantistiche
affiliate al C.N.S. Libertas.

L'iscrizione al corso viene effettuata direttamente dalla Societa che dovra allegare, per ogni
iscritto, al mod. FOR/4, i seguenti documenti:



e richiesta di iscrizione al corso (mod. FOR/3) con allegata la ricevuta del versamento della
quota di euro 300,00, comprensiva del Diploma, dell'iscrizione all'Albo Nazionale tecnici
del CNSL, della tessera di qualifica e dell'assicurazione. Per i Tecnici F.I.N. che per i due
anni il corso non hanno rinnovato la qualifica con la Federazione la quota e di € 200,00;

e certificato medico (la mancata presentazione del certificato medico comportera
I'impossibilita di partecipare al corso);

e documento diidentita in corso di validita.
e certificazione del superamento della prova pratica attitudinale.
Il pagamento del corso potra essere effettuato tramite bonifico bancario intestato a:

Centro Comunale Sportivo Libertas di Roma - codice IBAN 1T11T0325003201010000185926 -
causale CORSO DI FORMAZIONE TECNICO | LIVELLO DI NUOTO.

b) Modalita d’iscrizione e costi per i non tesserati ad Associazioni o Societa Sportive
Dilettantistiche affiliate al C.N.S. Libertas.

L’iscrizione al corso viene effettuata dal diretto interessato, allegando i documenti previsti al
punto a) ma dovra essere richiesto il tesseramento (mod. 11) alla Confsport Italia A.P.S.S.D. al
costo di € 6,00 con copertura assicurativa Al. Il tesseramento avra validita 365 giorni.

Il pagamento del tesseramento alla Confsport Italia A.P.S.S.D. potra essere effettuato tramite
bonifico bancario intestato a Confsport Italia A.P.SS.D. - codice IBAN
ITA5W0503403298000000005558 - causale TESSERAMENTO NUOTO.

Si ricorda che l'iscrizione all'Albo Nazionale Tecnici del CNSL scade il 31/12 di ogni anno e prima
di tale scadenza dovra essere rinnovato. L'iscrizione all'Albo Nazionale Tecnici del CNSL dei
partecipanti a questo corso scadra il 31/12/2025.

Tutti i documenti richiesti per l'iscrizione al corso dovranno pervenire tramite mail all’indirizzo
segreteria@libertasccroma.it.

ARGOMENTI TRATTATI

e Aspetti educativi dell’attivita natatoria (1 h);

e Costruzione delle abilita acquatiche (2h);

e Principi organizzativi di una scuola nuoto (2h);

e Tecnica e regolamenti delle nuotate (2h);

e Lafigura, il comportamento e le responsabilita dell’istruttore (1h);

e Insegnamento del nuoto: presupposti fondamentali (lezioni di pratica: 4h);
e Didattica delle nuotate (4h);

e Teoria del movimento (2h);

e Elementi di bio-fisiologia: conoscenza del corpo umano e tutela sanitaria (2h);
e Elementi di primo soccorso: la sicurezza in piscina (1h);

e Attivita neonatale e prescolare (2h);

e Psicopedagogia: il processo di comunicazione (1h);

e Insegnamento ed apprendimento: strategie didattiche (1h);

e Clima psicologico e impostazione disciplinare (1h);

e Gestione del singolo e del gruppo (1h);

e Esame (1h).


mailto:info@confsportitalia.it

DOCENTI

Il gruppo dei docenti sara composto da medici e formatori F.I.N..
Le lezioni teoriche si svolgeranno online su piattaforma Zoom.

MODALITA’ D’ESAME

Agli esami possono accedere soltanto i corsisti che abbiano partecipato ad almeno il 75% del
totale delle ore di lezione teoriche e pratiche effettuate ed abbiano svolto il tirocinio previsto. |
tecnici F.I.LN., che per i due anni antecedenti il corso non hanno rinnovato la qualifica con la
Federazione, devono partecipare al corso frequentando il 50% delle ore previste.

Alla valutazione finale concorre, oltre al giudizio dato della commissione docenti relativa alla prova
orale, la valutazione ottenuta nella prova attitudinale di ammissione al corso.

| candidati assenti o risultati “non idonei” all’esame potranno sostenere un’ulteriore prova
nella 2" sessione d’esame, dietro pagamento della relativa tassa d’esame, entro un anno dalla
data della 1" sessione d’esame.

E’ da intendersi che qualora il candidato risultasse ancora assente o “non idoneo”, dovra
frequentare nuovamente il Corso.

Al termine del corso sara rilasciato il Diploma di Qualifica Nazionale riconosciuto dal C.N.S. Libertas
(Ente di Promozione Sportiva) e valido ai fini legali e fiscali per I'insegnamento per “Tecnico di 1°
Livello“, Sport “Sport Acquatici”, Disciplina “Nuoto” e il Tesserino Tecnico, con il relativo
inserimento nell’Albo Nazionale Tecnici Libertas, comprensivo di assicurazione.

L’esame consiste in un test scritto a risposta multipla.

Non sara rilasciato il Diploma e la tessera di qualifica qualora il candidato non superasse |'esame.



Mod. FOR/1

(DA REDIGERE SU CARTA INTESTATA DELLA SOCIETA’)

Spett.le

Centro Comunale Libertas di Roma

Viale Salvatore Rebecchini, 17
Data ...ccccovveveenen. 00148 Roma

segreteria@libertasccroma.it

[1/18 SOTEOSCIITEO/@ wouvvie ettt ettt ettt et ettt et et sttt et st ses et sas st seates s et st tesansshesensessrs et sasssesesesensenss et seesssnnsens ,
Tecnico della sOCieta ... con sede in ....ccccvvrveeeennnnn. PR ........... CAP ...........
LV U [ VT Cell. oo, indirizzo mail
.......................................................................... , tesserato alla F.I.N. con tessera n. ............... € in possesso

della qualifica di "Allenatore di Nuoto FIN"

DICHIARA
che il/la sig./sig.ra nato/a a PR il
C.F. ha superato la prova pratica attitudinale e pertanto & idoneo/a a

partecipazione al Corso di Formazione per Tecnici | Livello di Nuoto.

Cordiali saluti,

FIRMA




II/la sottoscritto/a

Mod. FOR/2

(DA REDIGERE SU CARTA INTESTATA DELLA SOCIETA’)

Spett.le

Centro Comunale Libertas di Roma
Viale Salvatore Rebecchini, 17
00148 Roma
segreteria@libertasccroma.it

Tecnico Responsabile della Scuola Nuoto della SOCIELA ....ccccoveereeeiceirticeecee e e

CON SEAE N .evvveeieeiece e o] S S CAP............ Vi@t

N’ Cell. e, INIrizzo €-Mail ..ooiiiiiiiee e
DICHIARA

cheil/la sig./sig.ra

nato/a a PR

C.F. ha completato le 20 ore di tirocinio

previste dalla circolare d'indizione al Corso di Formazione per Tecnici | Livello di Nuoto.

Cordiali saluti,

FIRMA
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e
& ‘&:, ENTE DI PROMOZIONE

.“_9' 2 SPORTIVA

ks < RICONOSCIUTO

M CENTRO NAZIONALE SPORTIVO LIBERTAS OAcom

LIBERTAS DIPARTIMENTO FORMAZIONE
SCUOLA NAZIONALE DI FORMAZIONE SPORTIVA I
0 SCUOLA REGIONALE INTERREGIONALE DI FORMAZIONE SPORTIVA '.‘F‘:E.'
PLC o

ammosomammmums  OtTUttUra periferica:  Centro Comunale Sportivo Libertas Roma Certificato IO 29990:2011-n. 1/2014

DOMANDA DI ISCRIZIONE AL CORSO DI FORMAZIONE
QUADRI TECNICI LIBERTAS

Il sottoscritto (Tutti i campi sono obbligatori — scrivere bene in stampatello)

COGNOME NOME

NATO A PV. IL (99/mm/aaaa)
RESIDENTE A PV. CAP CELL.

INDIRIZZO N.

CODICE FISCALE E-MAIL

SOCIO DELLASSOCIAZIONE LIBERTAS TESS. N.

TITOLO DI STUDIO

fa domanda di iscrizione al CORSO FORMAZIONE QUADRI TECNICI LIBERTAS per :
TECNICO I LIVELLO DI NUOTO

Il sottoscritto consapevole che chiunque rilasci dichiarazioni mendaci € punibile ai sensi del codice penale e delle leggi
speciali in materia nonché soggetto ai provvedimenti di competenza degli Organi di Giustizia

DICHIARA

e Diessere in possesso del diploma di scuola secondaria di primo grado; di non aver riportato condanne penali, passate
in giudicato per reati non colposi a pene detentive superiori ad un anno, ovvero pene che comportino l'interdizione dai
pubblici uffici superiori ad un anno; di non aver riportato, salvo riabilitazione, squalifiche o inibizioni sportive
complessivamente non superiori ad un anno da parte di Federazioni Sportive Nazionali, del C.O.N.I. o di organismi
internazionali riconosciuti.

® F’a conoscenza che:

- al termine del periodo di formazione del corso per cui si é iscritto dovra sostenere un esame finale, dopo aver
svolto 20 ore di tirocinio, senza il superamento del quale non sara possibile conseguire la qualifica;

- per poter esercitare il ruolo di tecnico, ogni anno dovra iscriversi all’Albo Nazionale Tecnici del CNSL, versando
I'importo stabilito annualmente;

- nella quota di iscrizione e gia compresa l'iscrizione all’Albo per I'anno in corso. La quota non sara restituita nel
caso in cui I'allievo non superasse I'esame, ma potra partecipare a un corso successivo.

Il sottoscritto dichiara di essere (Barrare con una X):

[0 ASSISTENTE BAGNANTI FIN con tessera n. .................... in corso di validita (allegare copia)
O ATLETA AGONISTA con almeno quattro anni di tesseramento FIN consecutivo nell’ultimo decennio
OO0 EXATLETA con almeno quattro anni di tesseramento FIN consecutivo nell’ultimo decennio

E pertanto chiede di essere esentato dalla prova pratica attitudinale.

Dichiara inoltre di [0 essere I non essere EX TECNICO F.I.N. con tessera n. ......ccceeeue. , hon rinnovata negli ultimi due
anni antecedenti il corso (allegare copia).

Data, Firma




Mod. FOR/3

Il sottoscritto allega alla presente:

Documento di identita in corso di validita;
Certificato di idoneita all’attivita sportiva non agonistica rilasciato da un medico sportivo o dal medico di base;

Copia del versamento della quota di € 300,00, comprensiva dell’iscrizione all’Albo Nazionale per I'anno in corso e
dell’assicurazione, effettuata a favore del Centro Comunale Sportivo Libertas — IBAN

IT11T0325003201010000185926 con causale CORSO DI FORMAZIONE TECNICO | LIVELLO NUOTO.
Informativa ai sensi dell’art. 13 del DLGS 196/2003
Certificazione prova pratica attitudinale.

INFORMATIVA Al SENSI DELL'ART.13 DEL D. LGS. 196/2003

1) Fonte dei dati personali

Ai sensi dell'art.13 D Lgs. 196/2003 si informa che i dati personali in possesso del Centro Nazionale Sportivo Libertas
sono raccolti dagli Uffici centrali e periferici e vengono trattati nel rispetto della legge.

2) Finalita del trattamento cui i dati sono destinati

I dati personali sono trattati dal CNSL per finalita:

a) connesse con le attivita istituzionali e quindi finalita di organizzazione e svolgimento delle attivita
sportive, associative e di formazione;

b) connesse all'adempimento di obblighi previsti dalla legge dai regolamenti sportivi dalla normativa
comunitaria nonché dalle disposizioni impartite dalle Autorita a cio legittimate dalla legge.

c) Di promozione della attivita sportiva;

d) Connesse all'organizzazione di eventi che coinvolgono il Centro Nazionale Sportivo Libertas e quindi
anche finalita di sponsorizzazione;

e) Connesse ad attivita di carattere commerciale e di marketing, alla promozione di iniziative commerciali
e di vendita di prodotti di attivita di carattere pubblicitario o promo-pubblicitario poste in essere dal
Centro Nazionale Sportivo Libertas o da terzi con cui il Centro intrattiene rapporti anche mediante invio
di materiale esplicativo o pubblicitario.

3) Modalita di trattamento dei dati
In relazione alle indicate finalita, il trattamento dei dati personali avviene mediante strumenti manuali, informatici e
telematici e, comunque, in modo da garantire la sicurezza e la riservatezza degli stessi.
4) Dei dati potranno venire a conoscenza il Responsabile del trattamento ed i soggetti dallo stesso incaricati.
5) Categorie di soggetti ai quali i dati possono essere comunicati.
La comunicazione dei dati personali per il relativo trattamento puo6 avvenire verso:

a) Comitato Olimpico Nazionale Italiano (CONI) e CONI Servizi S.p.a.;

b) Enti e/o Federazioni sportive;

c) Enti, societa o soggetti con cui il Centro Nazionale Sportivo Libertas intrattiene rapporti contrattuali per
attivita di pubblicita o di sponsorizzazione di eventi, tornei e manifestazioni sportive;

d) Enti societa o soggetti con cui il Centro Nazionale Sportivo Libertas intrattiene rapporti per la
organizzazione o la gestione di eventi sportivi;

e) Enti o societa che svolgono attivita quali imprese assicuratrici;

f) Enti, societa o soggetti che svolgono attivita di elaborazione di dati;

g) Enti, soggetti o societa che svolgono attivita commerciale di vendita e/o fornitura di beni e/o servizi di
pubblicita nell'ambito della attivita commerciale promozionale e di marketing di cui al punto “e” del
precedente par.2 di questa informativa;

E’ esclusa qualsiasi forma di diffusione dei dati.

6) Diniego del consenso

Il conferimento dei dati personali & obbligatorio per le finalita di trattamento descritte in questa informativa,
limitatamente ai punti da “a” a “d” del paragrafo 2.

L'eventuale rifiuto a fornire i dati pud comportare la mancata o parziale esecuzione del rapporto;

7) Diritti di cui all’art.7 del D. Lgs. 196/03

L'art.7 del D. Lgs. 196/03 conferisce ai cittadini I'esercizio di specifici diritti funzionali alla tutela della privacy.
L'interessato puod ottenere la conferma dell’esistenza o meno di dati personali che lo riguardano, anche se non
ancora registrati, e la loro comunicazione in forma intelligibile.

L'interessato ha il diritto di ottenere lindicazione dell'origine dei dati personali, delle finalita e modalita di
trattamento effettuato con l'ausilio di strumenti elettronici ; degli estremi identificativi del titolare, dei responsabili e
del rappresentante designato ai sensi dell’art.5 comma 2; dei soggetti o delle categorie di soggetti ai quali i dati
personali possono essere comunicati 0 che possono venirne a conoscenza in qualita di rappresentante designato nel
territorio dello Stato, di responsabili incaricati.

L'interessato ha diritto di ottenere: I'aggiornamento, la rettificazione ovvero, quando vi ha interesse l'integrazione
dei dati; la cancellazione, la trasformazione in forma anonima o il blocco dei dati trattati in violazione di legge,
compresi quelli di cui non & necessaria la conservazione in relazione agli scopi per i quali i dati sono stati raccolti o
successivamente trattati; |'attestazione che le operazioni di cui sopra sono state portate a conoscenza, anche per
quanto riguarda il loro contenuto, di coloro ai quali i dati sono stati comunicati o diffusi, eccettuato il caso in cui tale



Mod. FOR/3

adempimento si rivela impossibile o comporta un impiego di mezzi manifestamente sproporzionato rispetto al diritto
tutelato.
L'interessato ha diritto di opporsi, in tutto o in parte, per motivi legittimi al trattamento dei dati personali che lo
riguardano ancorché pertinenti allo scopo della raccolta; al trattamento dei dati personali che lo riguardano ai fini di
invio di materiale pubblicitario o di vendita diretta o per il compimento di ricerche di mercato o di comunicazione
commerciale.
8) Titolare del trattamento dei dati
Titolare del trattamento dei dati & il Centro Nazionale Sportivo Libertas, con sede in Roma, Via Po n.22.
9) Responsabili del trattamento dei dati
Responsabili del trattamento dei dati e della loro comunicazione sono i Responsabili degli uffici centrali e periferici
del Centro Nazionale Sportivo Libertas

Firma per presa visione
Data,

Apponendo la firma dichiaro di avere letto I'informativa predisposta ai sensi e per gli effetti di cui al D.
Lgs. 196/2003 come sopra riportata; in particolare sono a conoscenza della obbligatorieta del
conferimento dei dati per la parte in cui é espressamente richiesto e sono stato informato sulla
possibilita del trattamento dei miei dati a fini commerciali/pubblicitari .

A questo proposito liberamente

per il pt.2 Da“a”a“d” [ ] presto il consenso O] nego il consenso

(firma leggibile)
peript. 2 “e” [] presto il consenso O] nego il consenso

(firma leggibile)
peript. 5%g” ] presto il consenso O] nego il consenso

(firma leggibile)



Mod. FOR/4

(SU CARTA INTESTATA DELLA SOCIETA’)

Spett.le

Centro Comunale Libertas di Roma

Viale Salvatore Rebecchini, 17
(DE-] - [ 00148 Roma

segreteria@libertasccroma.it

Regolarmente affiliata al C.N.S. Libertas con codice n. ......ccccevevveunnnee. e alla F.I.LN. con codice n. ......cccvveeeeennn.

CHIEDE L’ISCRIZIONE AL
“Corso di Formazione Tecnico | Livello di Nuoto 2024”

dei propri tesserati di cui all’elenco sotto riportato:

N. Tessera Cognome e Nome

A tal fine per ogni partecipante allega:
- richieste individuali di iscrizione al corso corredate da:
o copia del documento di identita;
o certificato medico;
o certificazione del superamento della prova pratica attitudinale;
- copia versamento delle quote di iscrizione.

Il sottoscritto dichiara che gli iscritti, di cui all’elenco, sono regolarmente tesserati al C.N.S. Libertas e presso la sede sociale sono conservati i
certificati medici di idoneita come previsto dalle normative vigenti in materia sanitaria; che i tesserati parteciperanno al corso utilizzando le tessere
della Societa o Associazione Sportiva Dilettantistica e relativa copertura assicurativa del C.N.S. Libertas. In qualita di Legale Rappresentante dichiaro,
altresi, che tutti i partecipanti al corso sono a conoscenza dei massimali della polizza assicurativa e si impegnano a non richiedere il risarcimento dei
danni eventualmente occorsi prima durante o dopo la partecipazione al corso per infortuni non rimborsati dalla Compagnia Assicuratrice. Dichiaro
inoltre che i partecipanti si impegnano a non richiedere il risarcimento dei danni al C.N.S. Libertas e al Centro Comunale Libertas di Roma per
infortuni non rimborsati dalla Compagnia Assicuratrice. Il sottoscritto dichiara, inoltre, che tutti i tesserati hanno letto la normativa relativa al
trattamento dei dati personali predisposta ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs 196/2003 - Codice della privacy - Art. 13 del Regolamento Generale UE sulla
protezione dei dati personali n. 679/2016, e hanno autorizzato il C.N.S. Libertas e le proprie strutture territoriali ad utilizzare e gestire, per i loro fini
istituzionali, le proprie generalita.

Cordiali saluti,

i / /

FIRMA




mod. 11

®

COI’IfSpOI‘ t Italia aesso
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MODULO TESSERAMENTO INDIVIDUALE

anno 20
OGGETTO: richiesta di tesseramento
Il/la sottoscritto/a
Nato/a il e residente in
Via Cap Tel. Fax
E-mail Codice Fiscale

Documento Tipo: Numero

chiede di essere tesserato alla Confsport Italia A.P.S.S.D., secondo l'art. 7 dello statuto,

con la qualifica di

O Socio O Atleta praticante O Tecnico O Ufficiale di Gara

dichiara inoltre:

e di aver preso visione e di accettare e rispettare lo statuto e i regolamenti della Confsport Italia A.P.S.S.D.

(disponibili per la lettura in qualsiasi fase della vita associativa, presso il sito www.confsportitalia.it);

o di essere a conoscenza che, attraverso la richiesta di tesseramento, verra attivata la polizza assicurativa
infortuni e RCT “Posteassicura” stipulata dal CNS Libertas a cui la Confsport Italia A.P.S.S.D. & affiliata, e
di impegnarsi a non richiedere il risarcimento dei danni alla Confsport Italia A.P.S.S.D. per infortuni non
rimborsati dalla Compagnia Assicuratrice. Di impegnarsi, inoltre, al rispetto delle norme afferenti al

Regolamento Antidoping.

e di impegnarsi a rispettare le norme previste dallo Statuto e dai Regolamenti della Confsport Italia

A.P.S.S.D.; nonché le deliberazioni degli organi dell’Ente;
e diimpegnarsi a versare la quota di tesseramento;

e di impegnarsi a consegnare alla Segreteria della Confsport Italia A.P.S.S.D. il certificato medico per

I'attivita sportiva praticata.

Letta I'informativa di cui all'allegato, acconsente al trattamento dei dati personali nelle modalita e per le finalita

indicate al punto 1, strettamente connesse e strumentali alla gestione del rapporto contrattuale.

Data../ ../ ..

X Firma del richiedente

X Firma del richiedente

(per il minore firma di chi esercita la patria potesta)

SEDE NAZIONALE

Viale Salvatore Rebecchini, 17 - 00148 Roma
Tel: +39 06.55282936 - +39 06.5506622 Affliata a Membership.

s MINISTERO del LAVORO i
) Fa‘x' . 3'9 96'94809036 e J 8 ¢ delle POLITICHE SOCIAL gm e
info@confsportitalia.it - info@pec.confsportitalia.it ) A ] SR 4'3 -y
www.confsportitalia.it Iscritta al Registro Nazionale “:S(“-"- %0 TAFISA
Associazioni di Promozione Sociale SBertp”

CF/P.Iva: 04148341003
Cod. SDI: VUS5DID

Membro del.

i)



INFORMATIVA ex art. 13 del Regolamento (UE) 2016/679

Desideriamo informarLa, in qualita di Titolari del trattamento, che il Regolamento UE/2016/679 General Data
Protection Regulation (G.D.P.R.), di immediata applicazione anche in Italia, in attesa dell'emanazione del
Decreto previsto della Legge Comunitaria n. 163/2017 prevede la tutela delle persone e di altri soggetti
rispetto al trattamento dei dati personali.

Secondo la normativa indicata, tale trattamento sara improntato ai principi di correttezza, liceita e
trasparenza e di tutela della Sua riservatezza e dei Suoi diritti.

Ai sensi dell'articolo 13 del G.D.P.R., pertanto, Le fornisco le seguenti informazioni:

1. I dati personali [specificare: anagrafici, recapiti, ecc.], da Lei forniti verranno trattati per le
seguenti finalita basate sul Suo consenso e sul legittimo interesse della scrivente Confsport
Italia A.P.S.S.D.: inserimento nel libro dei soci e/o tesseramento per le Federazioni Sportive e/o gli Enti di
Promozione Sportiva cui siamo affiliati ed ogni altro utilizzo attinente ai suddetti rapporti associativi e di
tesseramento sportivo.

2. Base giuridica di tale operazione sono l'art. 36 c.c., la normativa fiscale relativa agli enti non
commerciali, in particolare I'art. 148 del T.U.I.R. I'art. 4 del D.P.R. 633/72 e I'art. 90 della Legge 289/2002,
nonché le norme del CONI e Federali relative al tesseramento e alla partecipazione alle attivita organizzate
da tali enti o con la loro partecipazione.

3. I legittimi interessi del titolare del trattamento perseguiti con tale attivita sono una chiara e corretta
applicazione delle disposizioni statutarie sull'ordinamento interno e I'amministrazione dell’associazione, la
possibilita di usufruire delle agevolazioni fiscali spettanti all'associazione, la possibilita di partecipare alle
attivita organizzate dagli enti citati al precedente punto 1.

4. Il trattamento sara effettuato con le seguenti modalita: su schede manuali, realizzate anche con
I'ausilio di mezzi elettronici, conservate in luoghi chiusi, la cui chiave € detenuta dal Presidente e dagli
incaricati dell'amministrazione, ovvero in maniera informatizzata, su un PC posto presso la sede
dell'Associazione che €& attrezzato adeguatamente contro i rischi informatici (firewall, antivirus, backup
periodico dei dati); autorizzati ad accedere a tali dati sono il presidente e gli incaricati dell'amministrazione.
Ai sensi dell'art. 4 n. 2 del G.D.P.R, il trattamento dei dati personali potra consistere nella raccolta,
registrazione, organizzazione, consultazione, elaborazione, modificazione, selezione, estrazione, raffronto,
utilizzo, interconnessione, blocco, comunicazione, cancellazione e distruzione dei dati.

5. I dati personali saranno conservati per tutto il tempo indispensabile una corretta tenuta del libro dei
soci e/o per procedere alle formalita richieste dalle Federazioni Sportive e/o gli Enti di Promozione Sportiva
cui siamo affiliati: tale termine & determinato dal codice civile, dalla normativa fiscale e dalle norme e
regolamenti del CONI e delle Federazioni Sportive e/o gli Enti di Promozione Sportiva cui siamo affiliati. La
verifica sulla obsolescenza dei dati oggetto di trattamento rispetto alle finalita per le quali sono stati raccolti
e trattati viene effettuata periodicamente.

6. Il conferimento dei dati & obbligatorio per il raggiungimento delle finalita dello statuto
dell’Associazione/Societa ed & quindi indispensabile per |'accoglimento della sua domanda di ammissione a
socio e/o per il tesseramento presso i soggetti indicati al punto precedente; I'eventuale rifiuto a fornirli
comporta I'impossibilita di accogliere la Sua domanda di iscrizione e/o tesseramento, non essendo in tale
ipotesi possibile instaurare lindicato rapporto associativo e/o di tesseramento presso gli enti cui
I'Associazione € affiliata.

7. I dati anagrafici potranno essere comunicati esclusivamente alla Federazione Sportiva ovvero agli
Enti di Promozione Sportiva cui siamo affiliati; tutti i dati non saranno comunicati ad altri soggetti, né
saranno oggetto di diffusione.

8. Il trattamento non riguardera dati personali rientranti nel novero dei dati "sensibili", vale a dire “/ dati
personali idonei a rivelare ['origine razziale ed etnica, le convinzioni religiose, filosofiche o di altro genere, le
opinioni politiche, I'adesione a partiti, sindacati, associazioni od organizzazioni a carattere religioso, filosofico,
politico o sindacale, nonché i dati personali idonei a rivelare lo stato di salute e la vita sessuale’. 1 dati
sanitari sono conservati a cura della Confsport Italia A.P.S.S.D. che provvede in proprio al loro trattamento.

9. Il titolare del trattamento & Paolo Borroni c/o Confsport Italia A.P.S.S.D. con sede in Viale Salvatore
Rebecchini, 17 contattabile all'indirizzo mail info@confsportitalia.it

10. Il responsabile del trattamento e Paolo Borroni Presidente dell'Associazione Sportiva Dilettantistica,
contattabile all'indirizzo mail info@confsportitalia.it.



11. In ogni momento Lei potra esercitare i Suoi diritti di conoscere i dati che La riguardano, sapere
come sono stati acquisiti, verificare se sono esatti, completi, aggiornati e ben custoditi, di ricevere i dati in
un formato strutturato, di uso comune e leggibile da dispositivo automatico, di revocare il consenso
eventualmente prestato relativamente al trattamento dei Suoi dati in qualsiasi momento ed opporsi in tutto
od in parte, all'utilizzo degli stessi come sanciti dagli artt. da 15 a 20 del G.D.P.R. Tali diritti possono essere
esercitati attraverso specifica istanza da indirizzare tramite raccomandata — o PEC - al Titolare del
trattamento.

12. Lei ha in diritto di revocare il consenso in qualsiasi momento senza pregiudicare la liceita del
trattamento basata sul consenso prestato prima della revoca. Tale diritto potra essere esercitato inviando la
revoca del consenso all'indirizzo e-mail indicato nel precedente punto 10.

13. Lei ha il diritto di proporre reclamo al Garante per la protezione dei dati personali ovvero a alla
diversa autorita di controllo che dovesse essere istituita dal Decreto previsto della Legge Comunitaria n.
163/2017

14. Non esiste alcun processo decisionale automatizzato, né alcuna attivita di profilazione di cui
all'articolo 22, paragrafi 1 e 4 del G.D.P.R.

DICHIARAZIONE DI CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

Io sottoscritto , letta I'Informativa ex art. 13 del
Regolamento (UE) 2016/679, acconsento al trattamento dei miei dati personali nelle modalita e per le finalita
indicate al punto 1, strettamente connesse e strumentali alla gestione del rapporto contrattuale.

Luogoedata: ....cccoeeveveeees. e A A

X Firma (del maggiorenne o dell'esercente la potesta genitoriale)

Acconsento * []

Non acconsento * |:|

* Al trattamento dei dati personali per le finalita di comunicazione e promozione commerciale verso
aziende convenzionate alla Confsport Italia A.P.S.S.D., compresa la comunicazione dei dati non sensibili ai

soggetti indicati.

X Firma (del maggiorenne o dell’'esercente la potesta genitoriale)

CONSENSO ALL'UTILIZZO DI IMMAGINI FOTOGRAFICHE E/O AUDIOVISIVE

1/ sottoscritto , autorizza, a titolo gratuito, Ia
Confsport Italia A.P.S.S.D. a poter utilizzare le immagini fotografiche o immagini audiovisive ritratte dalla
Confsport Italia A.P.S.S.D. e/o da soggetti incaricati dalla stessa e diffonderfe liberamente con qualsiasi
mezzo, per fini istituzionali nonché per attivita di informazione e promozione anche di tipo commerciale
come ad esempio attraverso linserimento delle stesse nel sito web o social network dellassociazione €/o0
calendari, cartoline, manifesti, volantini e simili, altre pagine web o altri social network, posizionati in luoghi
pubblici e di notevole visibilita, esposte al pubblico e divulgate nel web e/o0 di qualsiasi altro materiale che
potra essere diffuso e distribuito in forma cartacea o multimediale e divulgato nel web in Italia e all'estero.

X Firma (del maggiorenne o dell’'esercente la potesta genitoriale)




