Presa visione e accettazione del regolamento
Il sottoscritto/a  ____________________________________________________________, 

nato/a    ________________________________________ il __________________, 

residente a   ______________________ in via _________________________________, 

telefono   ___________________  codice fiscale   ____________________________, 

N° e tipo del documento di identità _______________ _________________________________ , 

TESTATA  ____________________________, 

dichiara di:

> aver preso visione di tutte le regole per l’accreditamento per la sala stampa previste per la cerimonia INAUGURAZIONE PONTE GENOVA SAN GIORGIO – 3 AGOSTO 2020; 

> aver compreso che causa protocollo per la prevenzione da Covid 19, attualmente in vigore, gli spazi dedicati alla stampa saranno opportunamente distanziati; 

> essere a conoscenza delle norme di comportamento anti Covid 19, che prevedono ILRISPETTO DEL DISTANZIAMENTO SOCIALE, IL DIVIETO DI CREARE ASSEMBRAMENTI E L’OBBLIGO DI INDOSSARE LA MASCHERINA 

Data ______________ Firma __________________________________________________ 

