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Settore Master P
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Roma, 18/02/2021

Al Comitati Territoriali della FIN
(con preghiera di diffusione alle Societd interessate)

Ai tesserati Master FIN (a mezzo pubblicazione sito FIN)

e, p.c.,

Al Gruppo Ufficiali Gara
Alla Direzione Sportiva
Sede

Oggetto: : Misure integrative di sicurezza per la riduzione del rischio di contagio di covid-19 nelle
manifestazioni federali nazionali nelle discipline Master,

Con la presente circolare si confermano le procedure di sicurezza per la riduzione del rischio di contagio
di COVID-19 per le manifestazioni federali nazionali nelle discipline del Nuoto, Nuoto di fondo, Nuoto
sincronizzato, Tuffi e Nuoto Salvamento nelle discipline Master della FIN da considerarsi integrative delle
Linee guida federali “Emergenza COVID-19. Misure di sicurezza da adottare nelle piscine per le

competizioni sportive” del 4 novembre 2020, e successivi aggiornamenti, consultabili nell’apposita sezione
del sito federale.

In particolare, nelle manifestazioni in oggetto ¢ obbligatorio attenersi alle seguenti disposizioni:

- Tutti i/le componenti di una squadra (atleti/e e staff) che devono partecipare ad una gara federale
nazionale, sono tenuti a sottoporsi a un tampone naso-faringeo antigenico rapido o molecolare entro i

tre giorni_precedenti 'arrivo nell’impianto, da effettuarsi presso un laboratorio dotato di_specifica
autorizzazione sanitaria all’esecuzione dei tamponi.

Nel caso che un/una componente della squadra dovesse risultare positivo/a per COVID-19 al tampone,
I'autorita sanitaria competente dovra essere tempestivamente informata dalla Societd e la persona
positiva sara isolata dal gruppo e seguira il percorso previsto dalle autoritd competenti. Tutti gli/le altri/e
componenti della squadra, in funzione dei contatti avuti o meno con la persona positiva, seguiranno le
indicazioni fornite dalle autorita stesse alle quali la Societa dard massima collaborazione informando in
anticipo dei protocolli di sicurezza adottati nell”impianto di allenamento da parte della Societa stessa.
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LS

Federazione ltaliana Nuoto

-1 Presidenti di Societd devono sottoscrivere una dichiarazione di responsabilita del Presidente della
Societd, secondo il fac-simile allegato, a garanzia del rispetto delle procedure previste, da inviarsi  via
mai! esclusivamente alla specifica casella_di_posta_elettronica_della manifestazione comunicata
unitamente alle disposizioni partecipative all’evento. Alla dichiarazione di responsabilita del Presidente
della Societa devono essere allegate le copie dei referti del laboratorio riguardanti i risultati negativi dei
tamponi di ciascun/a atleta e ciascun/a componente dello staff. L invio deve avvenire entro le ore 12 del
giorno precedente Parrivo nell’impianto in modo da verificare la documentazione prima dell’ ingresso
di ciascun/a componente nell’impianto stesso.

- Allarrivo  uellimpianto, tutti i/le  partecipanti alla manifestazione devono consegnare
I"autodichiarazione, sulla base del fac-simile disponibile nell’apposita sezione del sito federale relativa
alle norme Covid.

La partecipazione alla gara & consentita solo in caso di integrale rispettato delle procedure sopra indicate.

Oitre alla stretta osservanza e applicazione delle misure di sicurezza previste per la prevenzione del
rischio di contagio emanate dalle autorita competenti e dalla Federazione Italiana Nuoto, si raccomanda
alle Societd la massima attenzione alle misure di prevenzione nei giorni precedenti la gara, dopo
Ieffettuazione del tampone, mantenendo isolati il piti possibile i/le componenti del gruppo squadra.

- Allo scopo di limitare il pit possibile i contatti fra gli atleti, anche durante gli allenamenti, & opportuno
considerare un programma di lavoro che riduca i contatti stretti all’interno della squadra. Cid vale, in
particolare, nelle 48 ore precedenti il tampone in modo da facilitare la valutazione di eventuali contatti
ad alto rischio da parte delle autorita sanitarie competenti.

Nel rimanere a disposizione con gli Uffici della FIN per eventuali chiarimenti, si coglie ['occasione per
inviare i1 pitt cordiali saluti.

e,

i
[l Segretario G Aeraleﬁ

A(ftoneﬂ > an']?/

)

Allegato:

- dichiarazione di responsabilita del Presidente di Societa.
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DICHIARAZIONE DI RESPONSABILITA’

SOCIETA

GARA

Il/la sottoscritto/a,

nato/a il

e residente a

in

codice fiscale

in qualita di Presidente della Societa

DICHIARA:

che, da parte della Societa da me rappresentata, sono state rispettate tutte te prescrizioni
sanitarie previste dalle autoritd competenti e dalle linee guida federali relative alle misure di
sicurezza da adottare nelle piscine per le competizioni sportive;

che tutti i/le componenti dello staff e gli/le atleti/e in elenco sono stati/e sottoposti/e a
tampone naso-faringeo antigenico o molecolare con esito negativo, presso un laboratorio

dotato di specifica autorizzazione sanitaria, e hanno compilato l'autocertificazione prevista
per i tesserati;

Si allega l'elenco del gruppo squadra che entrera nell’impianto il giorno

Luogo e data

Timbro della Societa e firma leggibile del Presidente




