
  
CORSA   CAMPESTRE 2022 

CAMPIONATO PROVINCIALE INDIVIDUALE Cat. Ragazzi-Cadetti 

20^ MEMORIAL GIOVANNA PARASPORO 

LECCE 12 MARZO 2022 – CAMPO SCUOLA “L. MONTEFUSCO” 

 
Il comitato Prov.le della F.I.D.A.L. di Lecce indice e la società Atletica Top Runners organizza il 
Campionato Provinciale Individuale di corsa campestre per le categorie giovanili m/f. 
Alla manifestazione, che si svolgerà a Lecce presso il campo scuola “L. Montefusco” (CONI) in via 
Gianmatteo, è consentita la partecipazione di tutte le società della provincia di Lecce in regola con 
il tesseramento 2022 Non è consentita la partecipazione ad atleti non tesserati. 
 

PROGRAMMA TECNICO DELLA MANIFESTAZIONE 
ore 15.00 riunione giuria e concorrenti e conferma iscrizioni 

L’orario delle gare è puramente indicativo, così come la composizione delle serie che 

potranno subire variazioni in relazione al numero degli iscritti in ogni singola categoria. 

ore 15.30 cat. esordienti “C” gara mt. 300 
a seguire cat. esordienti “B” gara mt. 400 
a seguire cat. esordienti “A” gara mt. 600 
a seguire cat. ragazzi/e gara mt. 1.000 
a seguire cat. cadetti/e gara mt. 1.500 
La quota di iscrizione è fissata in euro 2,00 (euro due/00). Contestualmente all’iscrizione effettuare   
bonifico bancario intestato A.S.D. Atletica Top Runners Lecce IBAN 
IT20A0844516000000000001059 (Credito Cooperativo di Terra D’Otranto) e inoltrare copia 
tramite whatsapp al 368581163 oppure al le397@fidal.it , indicando codice società. Non saranno 
considerate le iscrizioni prive di bonifico. Le iscrizioni devono pervenire entro le ore 21.00 di 
giovedì 10 marzo 2022 attraverso la procedura on-line della Fidal. Non saranno accettate iscrizioni 
fuori termine, né sul campo gara. 
È previsto un ristoro alla consegna del pettorale. 
 
PREMIAZIONI 

Saranno premiati i primi 3 classificati di ogni categoria esordienti, ragazzi e cadetti. 
I vincitori delle categorie Ragazzi e Cadetti maschile e femminile riceveranno la maglia di 

Campione Provinciale. 

 
Eventuali reclami accompagnati dalla prescritta tassa federale (euro 15,00) vanno presentati per 
iscritto al giudice d’appello della manifestazione entro 15 minuti dalla lettura dei risultati ufficiali. 
PER INFORMAZIONI 368 581163 

 
Norme anti Covid-19: 
Accesso al campo: alla chiusura delle iscrizioni si potrà procedere alla composizione delle serie e 
alla successiva pubblicazione online anche degli orari per ogni singola gara. In tal modo sarà 
possibile contingentare gli ingressi nell’impianto di gara, che saranno consentiti solo agli atleti in 



procinto di gareggiare; gli stessi dovranno abbandonare il campo appena terminata la propria gara 
(in alternativa verrà sospesa la manifestazione). Infine, secondo le nuove misure di prevenzione 
della diffusione del Covid-19 in vigore dal 10/01/2022, emanate dalla Fidal, per poter accedere al 
campo gara, a tutti i presenti, ATLETI, TECNICI, DIRIGENTI, GIUDICI, VOLONTARI ed 
ACCOMPAGNATORI sarà richiesto di consegnare Modulo di Autocertificazione, allegato al 
presente dispositivo, e il Green Pass (fatta esclusione per coloro che sono esenti dalla campagna 
vaccinale che, in tal caso dovranno esibire certificazione medica o autocertificazione specifica). 
 

Norme cautelative: 
L’atto dell’iscrizione equivale all’accettazione del regolamento, nonché al riconoscimento di essere 
idonei alla pratica dell’attività sportiva agonistica, sollevando gli organizzatori da qualsiasi 
responsabilità per eventuali danni o incidenti che possano accadere a persone, cose o terzi prima, 
durante o dopo la gara. Per quanto non contemplato in questo regolamento, si fa esplicito 
riferimento al R.T.I. e valgono le norme tecniche e statutarie della Fidal e del GGG.  
 
 
 

Delegato Tecnico GGG: Angelo Gianfreda 
Rappresentante Fidal Lecce: Sandra Buscicchio 
Responsabile Struttura Tecnica: Saverio Sabina 

 
 
 

Il presidente della A.S.D. Atletica Top Runners Lecce 
               Prof.ssa Sandra Buscicchio 
 
 
Visto e approvato 
FTP FIDAL Lecce 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



AUTODICHIARAZIONE AI SENSI DEGLI ARTT. 46 E 47 D.P.R. N. 445/2000 
 
Il sottoscritto, ____________________________________________ nato il ____/____/_______ 
 

a _____________________________________________________________ (prov. __________) 
 

documento di riconoscimento ___________________n. ______________, del ____/____/______ 
 

Codice Fiscale ________________________________ Telefono ___________________________ 
 

consapevole delle conseguenze penali previste in caso di dichiarazioni mendaci a pubblico ufficiale 
(art. 495 C.P.) 

DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITÀ 
• Di non avere avuto un contatto stretto con paziente COVID negli ultimi 10 giorni; 
• Di non avere avuto un contatto stretto con una o più persone con febbre e/o sintomi 

respiratori (casa, ufficio, lavoro...) negli ultimi 10 giorni; 
• Di non essere attualmente positivo al Covid-19 e di non essere stato sottoposto negli ultimi 

10 giorni alla misura di isolamento fiduciario o di quarantena; 
 

Che non presenta uno dei seguenti sintomi: 
• febbre e/o dolori muscolari diffusi; 
• sintomi delle alte e basse vie respiratorie: tosse, mal di gola, difficoltà respiratorie; 
• sintomi gastrointestinali (diarrea, nausea, ecc.); 
• disturbi della percezione di odori e gusti (anosmia, disgeusia). 

 

Il sottoscritto dichiara inoltre di essere a conoscenza che i dati personali forniti nella presente 
dichiarazione sono necessari per la tutela della salute propria e di tutte le altre persone; pertanto 
presta il proprio esplicito e libero consenso al loro trattamento per le finalità di cui alle norme in 
materia di contenimento e gestione dell’emergenza da Covid-19. 

• Il proprio consenso al trattamento dei dati personali contenuti nella presente dichiarazione. 
 

Luogo e data __________________ 
Firma ________________________________ 

 

[in caso di minore, compilare la parte seguente a cura dell’esercente la potestà genitoriale] 
 

Cognome e Nome __________________________________________, nato il ____/____/______ 
 

a _________________________________________________________________ (prov. ______) 
 

Documento di riconoscimento _________________ n. _______________, del ____/____/______ 
 

Codice Fiscale _________________________________ Telefono ___________________________ 
 
Firma ________________________________ 

 
 
 

Note 
Le informazioni di cui sopra saranno trattate in conformità al Regolamento UE n. 2016/679 
(Regolamento generale sulla protezione dei dati personali) per le finalità di prevenzione da Covid-19 
di cui all’informativa resa ai sensi dell’art. 13 del predetto Regolamento. 
 


