
 
DICHIARAZIONE LIBERATORIA DI RESPONSABILITA' 

 
 
Io sottoscritto (nome e cognome)........................................................................................................... 
 
 
 
Chiedendo l'iscrizione alla partecipazione della Trans Euganei 2019 dichiaro, rispetto ad ogni 
conseguente effetto di legge: 
 

• di aver preso visione del percorso del trekking e di averlo, nel pieno delle proprie facoltà, 
ritenuto pienamente confacente al proprio livello tecnico; 

• di essere in possesso di un curriculum adeguato alla partecipazione di questo trekking di più 
giorni, avendo  già preso parte ad analoghe manifestazioni e vantando comunque esperienza 
di montagna confacente ad affrontare il suddetto percorso 

• di essere stato informato della possibile pericolosità della manifestazione che si svolge in 
ambiente di montagna con i conseguenti inimitabili pericoli oggettivi per tutti e di intendere 
a fronte di detta consapevolezza di assumersene ugualmente il rischio 

• di essere in possesso di idonea forma fisica, psicofisica e di buono stato di salute 
• di essere stato informato dall'organizzazione della possibilità di cambiare il percorso delle 

tappe giornaliere, causa forza maggiore, maltempo ecc.. 
 
 
DICHIARO di assumermi, ogni e qualsiasi responsabilità, civile e penale, e di risarcimento per 
eventuali danni a cose, persone e strutture dallo stesso direttamente cagionati o riconducibili ad 
azioni e comportamenti del medesimo tenuti durante lo svolgimento del trekking. 
 
 
ESONERO fin d’ora a tutti gli effetti di ragione e di legge l'associazione Sky Explorer e il suo 
presidente da ogni e qualsivoglia responsabilità, rinunciando sin d’ora ad avanzare contro di essi a 
qualsiasi titolo, richieste di risarcimento danno o indennizzo di qualsiasi tipo, per colpa non grave 
relativamente ad eventuale sinistro di cui il partecipante sia vittima, o causa terzi. 
 
Letto, confermato e sottoscritto. 
 
 
 
 

In Fede 
 

Firma e data 
 
 

…................................................................................................................. 
 


