
 
Scheda prenotazione visite subacquee Sta 12 

 

 
data:____________     gita n°:______ 

 
    guide: 
 ___________________________                             _________________________ 
        (riservato alla segreteria) 

===================================================================================  
 

SCHEDA PRENOTAZIONE VISITE SUBACQUEE  
       

 Il/la  sottoscritto/a: _________________________________ in qualita' di  responsabile 

capogruppo della visita tipo: _________________ del/dei 

  giorno/i:  _____________, presa visione dei certificati medici dei partecipanti  ed a conoscenza della 

loro storia medica, accompagna il gruppo appartenente 

al:___________________________________________________________     

 tel.: _________________________  

Dichiara  

 
-  che tutti i partecipanti del gruppo, sottoscritti nella lista, sono a conoscenza del regolamento in particolare dei punti 3. 

4. 7. 9, riportati sul retro del presente modulo di prenotazione; 
 

- che i seguenti nominativi ed i relativi brevetti sono stati verificati e che i visitatori sono in grado di svolgere 
l'attivita' prenotata e che sono stati messi a conoscenza, nel corso del briefing, delle procedure di sicurezza da 

adottare in caso di emergenza. 
 

 

         nome e cognome                         brevetto 

1. ____________________________________ _______________________  

2. ____________________________________ _______________________   

3. ____________________________________ _______________________ 

4. ____________________________________ _______________________ 

5. ____________________________________ _______________________ 

6. ____________________________________ _______________________   

7. ____________________________________ _______________________ 

8. ____________________________________ _______________________ 

9. ____________________________________ _______________________ 

10.___________________________________ _______________________   

   
 Per il fotografo/videoperatore _________________________________ 

si  allega  l'apposita richiesta. 

     __________________________ 

        firma del responsabile  
 
 
 
 
 
 
 



 
Scheda prenotazione visite subacquee Sta 12 

 

 
 
 

ESTRATTO DEL REGOLAMENTO DELLE VISITE SUBACQUEE 
 
 
3. Sono vietati comportamenti tendenti a disturbare l'ambiente marino (pinneggiate su scogli, sollevare sedimento) oltre 
naturalmente l'asportazione di qualsiasi materiale.  
 
4. Le guide hanno la facolta' di allontanare, e nel caso sospendere la gita, qualora venisse tenuto un comportamento 
incompatibile con il regolamento. 
 
7. Il gruppo e' tenuto a seguire l'itinerario descritto dalla guida e mantenersi entro la sua portata visiva. Chi si perde deve 
riemergere e segnalare la sua presenza alla guida o all'assistenza e riprendere contatto con il gruppo. L'immersione da soli 
costituisce un problema per tutto il gruppo, in quanto la visita viene sospesa fino al ricostituirsi dello stesso.      
 
9. La riserva marina di Miramare non si assume alcuna responsabilita' per danni a cose e persone durante il periodo della 
visita. 
Tutti i partecipanti rinunciano espressamente ad ogni futura azione legale di risarcimento danni a cose e/o persone contro 
l’Area Marina di Miramare, Shoreline Soc. Coop e la Guida dell’AMP di Miramare, chiamata a svolgere ruolo di 
accompagnatore informativo riguardo alle risorse naturali e non di Responsabile del gruppo; 
Tutti i partecipanti si assumono la piena responsabilità anche per ogni danno a cose o persone che loro stessi possano subire 
in conseguenza di qualsiasi atto, anche per negligenza attiva o passiva, degli enti e/o delle persone elencate, dei loro 
funzionari, impiegati, rappresentanti, aiutanti a qualsiasi titolo. Firmando questa dichiarazione liberatoria scarica tutti i 
menzionati da ogni responsabilità relativa a qualsivoglia conseguenza dello svolgimento dell’attività subacquea, 
dall’organizzazione fino alla sua conclusione, che avviene solo una volta usciti dalle strutture/mezzi dell’Area Marina 
Protetta. 


