
DICHIARAZIONE LIBERATORIA DI RESPONSABILITA’ per escursione Antica Trasversale Sicula del 30/06/2018    

          

  Il sottoscritto ____________________________________nato a____________________________ e residente in 

__________________________________________________ n. ________________ Documento d'identità n. 

________________________telelefono cell_________________e-mail: _____________________________  

Con la sottoscrizione della presente dichiara di:  

 esonerare e sollevare da ogni responsabilità civile nei confronti dell’Associazione Bosco di Angimbé e del suo 

legale rappresentante, da ogni responsabilità civile e penale, anche oggettiva, derivante dalla partecipazione dalla 

permanenza e soggiorno dello stesso alla suddetta associazione nonché i proprietari e/o i gestori degli impianti, il personale 

dirigente e dipendente addetto alle attività proposte e ricreative per gli eventuali incidenti o infortuni subiti ed in 

conseguenza di infortuni cagionati a sé o a terzi ed a malori (incluso il decesso o l’invalidità permanente) connessi 

all’espletamento delle attività e all’uso degli impianti e delle attrezzature presenti nell'area del centro didattico 

naturalistico del bosco di Angimbé e nelle escursioni dei sentieri del bosco, ivi compresi gli incidenti e infortuni derivanti 

dall’azione di altri partecipanti e a noi pregiudizievoli. 

   rinunciare a qualsiasi e a tutte le richieste di risarcimento e di rimborso presenti o che potremmo rivendicare in 

futuro nei confronti dell’organizzazione e del suo legale rappresentante nonché degli (insegnanti – operatori etc.). Pertanto 

esonero l’Associazione Bosco Angimbé da ogni responsabilità e tutte le azioni ad essa relative, cause e qualsivoglia tipo di 

procedimento giudiziario e/o arbitrale relativi al rischio d’infortuni, risarcimento di danni a persone e/o cose di terzi, 

danneggiamenti alle attrezzature e al rischio di smarrimenti d’effetti personali per furto o qualsivoglia ragione, salvo i limiti 

inderogabili di legge. 

   sollevare ed esonerare l’Associazione Bosco Angimbé ed il suo legale rappresentante da qualsivoglia e da tutte le 

responsabilità per eventuali perdite/sottrazioni, danni, furti e/o danneggiamenti, spese, che lo stesso potrebbe subire. Con 

la sottoscrizione della presente liberatoria dichiariamo inoltre di mantenere indenni gli organizzatori, i docenti, gli 

operatori, ed il suo legale rappresentante e di risarcirli da qualunque e da tutte le responsabilità per eventuali danni a cose 

o lesioni personali, furti e/o danneggiamenti e spese cagionati a qualsivoglia terzo che dovesse essere causato dallo stesso 

in conseguenza della mia partecipazione e dalla permanenza e soggiorno alla suddetta associazione e alle attività alla quale 

è iscritto.;  di aver avuto conoscenza ed accettato il programma proposto e di essersi dotato/a di attrezzatura adeguata ed 

efficiente. Durante l’escursione inoltre lo stesso si impegna a:  tenere un comportamento disciplinato, ispirato al rispetto 

reciproco ed alla buona educazione; 

  collaborare con il/i capogita e con gli altri componenti della comitiva, al fine di assicurare la buona riuscita 

dell’escursione e di garantire a tutti la massima sicurezza;  attenersi sempre alle decisioni e disposizioni del/dei capogita, 

anche quando non siano condivise; 

  usare la massima prudenza specialmente sui percorsi esposti e pericolosi, in modo da non mettere a rischio l’incolumità 

propria e altrui;  avere con se l’equipaggiamento adatto al tipo di percorso, avendone controllata l’efficienza prima della 

partenza in considerazione dei rischi e dei pericoli inerenti allo svolgimento dell’escursione, il sottoscritto/a solleva sin d’ora 

l’associazione Bosco Angimbè di Calatafimi Segesta, i suoi dirigenti, gli organizzatori, il/i capogita e gli accompagnatori, da 

ogni responsabilità in merito ad eventuali incidenti di qualsiasi natura che dovessero verificarsi nel corso della stessa. Il/la 

sottoscritto/a è altresì informato che i partecipanti alle gite (associati e non) non sono coperti da polizza infortuni. 

 Pertanto mi impegno formalmente e rifondere direttamente o col tramite d’Assicurazioni eventuali danni causati, 

dai sottoscritti alle infrastrutture e/o alle attrezzature messe a disposizione dall’organizzazione e dai proprietari e/o i 

gestori degli impianti.  

Calatafimi Segesta lì____________________  

Il/la dichiarante,_________________________________(Firma leggibile e per esteso) 

 

Confermo di aver letto e compreso la presente dichiarazione liberatoria prima di apporvi la mia firma e sono consapevole 

che, firmando la presente , rinuncio a determinati diritti legali. 

 

DICHIARAZIONE LIBERATORIA IMMAGINI Sono a conoscenza che le attività dell’Associazione Bosco Angimbé potrebbe 

essere oggetto di servizi fotografici e giornalistici, filmati radio-televisivi, video-registrazioni e pertanto autorizzo 

l’effettuazione dei suddetti servizi, che potessero riguardare anche la mia persona senza riserve all’utilizzo della mia 

immagine in qualunque forma si renda necessaria per la promozione della Associazione Bosco Angimbè, sia da suoi partner 

o terzi autorizzati dall’Associazione nell’ambito delle sue attività di promozione. La presente autorizzazione viene concessa 

in piena libertà ed autonomia, senza condizioni o riserve e a titolo completamente gratuito. Ai sensi degli art. 1341 e 1342 

del Codice Civile il sottoscritto dichiara di aver letto attentamente e di approvare specificamente il testo del documento.  

Calatafimi Segesta lì___________________ Il/la Dichiarante,__________________________________________ 


