
 

FEDERAZIONE ITALIANA SPORT EQUESTRI 
00196 ROMA - Viale Tiziano, 74 - Tel. 06/3685.1 - 3233826 – Telefax 06/3233772  – P.I. 02151981004 
 

A tutti  - Comitati Regionali  FISE 
- Comitati Regionali  C.I.P. 

 
Loro Sedi 

 
 
Dipartimento Formazione 
Roma, 14/03/2008    
BA/el Prot n° 02394 
 
 
OGGETTO: CORSO  F.I.S.E.-C.I.P. di Formazione Allenatore Tecnico di Equitazione 
C.I.P., Istruttore Tecnico di Equitazione C.I.P., Assistente Tecnico di Equitazione C.I.P.. 
  
In ottemperanza al protocollo d’intesa, a suo tempo sottoscritto da entrambe le parti, in 
particolare in ordine alla formazione dei quadri tecnici, siamo lieti di informarVi che è 
stato programmato un corso di formazione finalizzato al conseguimento delle qualifiche 
di cui all’oggetto. 
 
Il corso tenuto al Centro Equestre Federale dei Protoni del Vivari a Rocca di Papa e al 
Palazzo delle Federazioni – V.le Tiziano,74 – Roma, sarà programmato durante lo 
svolgimento del 15° corso di formazione per Istruttori Fedrali di 1° livello. 
 
Il corso è aperto a quanti in possesso dei requisiti richiesti, come da programma allegato 
alla presente. 
 
Al corso verrà data attuazione al raggiungimento minimo di 10 iscritti. 
 
Le domande, compilate nell’apposito modulo, dovranno essere indirizzate direttamente a 
FISE - Dipartimento Formazione – Viale Tiziano 74 – 00196 Roma, e dovranno essere 
inviate, in copia, anche via Fax al numero 06/36858797. 
Il termine ultimo per la presentazione delle domande è previsto per il giorno 25 marzo 
2008.
 
PregandoVi di dare la massima diffusione di quanto sopra a quanti ritenete ne fossero 
interessati, con l’occasione,  inviamo cordiali saluti. 

 

 Il Direttore Sportivo 

                                                                                                ( Prof. Marco Danese ) 
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CORSO F.I.S.E. – C.I.P. PER 
ALLENATORE TECNICO DI EQUITAZIONE C.I.P. 
ISTRUTTORE TECNICO DI EQUITAZIONE C.I.P. 
ASSISTENTE TECNICO DI EQUITAZIONE C.I.P. 

 
L’iniziativa intende, con la sua programmazione, ottemperare a quanto previsto dal 
protocollo d’intesa FISE-CIP, a suo tempo sottoscritto da entrambe le parti, in ordine 
alla formazione di quadri tecnici, che recita:. 
 
“Il C.I.P. e la F.I.S.E., con scambio congiunto, supportano la promozione dei propri quadri 
tecnici e dirigenziali 
Il C.I.P. e la F.I.S.E. concordano di formare i propri quadri tecnici sia autonomamente che con 
azioni sinergiche attraverso l’organizzazione di corsi di formazione congiunti. Saranno 
organizzati corsi di formazione F.I.S.E./C.I.P., secondo la modalità di inserimento delle ore di 
formazione C.I.P. all’interno dei corsi di aggiornamento e formazione F.I.S.E., che consentiranno 
il rilascio di un duplice brevetto attestante rispettivamente la qualifica F.I.S.E. e C.I.P. 
ottenuta.” 
 
Il corso, programmato durante lo svolgimento del 15° corso di formazione per 
Istruttori federali di 1° livello, è aperto anche a candidati esterni, che potranno 
frequentare le lezioni espressamente dedicate a questa iniziativa. 
 
In particolare, come previsto dal summenzionato Protocollo d’Intesa, potranno essere 
ammessi a partecipare coloro in possesso del titolo di O.T.E.B. e di Tecnico di 
Equitazione di Campagna, che, alla fine del corso, potranno conseguire la qualifica di 
Istruttore Tecnico di Equitazione C.I.P., e gli Istruttori Federali, che, alla fine del 
corso, potranno conseguire la qualifica di di Allenatore Tecnico di Equitazione C.I.P. 
 
E’ data, inoltre, la possibilità di partecipare in ogni caso al corso a tutti coloro CHE, 
avendo compiuto i 18 anni di età, risulteranno, alla data dell’iscrizione, sprovvisti dei 
requisiti d’accesso suindicati, ma che risulteranno essere in possesso del Brevetto “B” 
almeno da tre anni consecutivi, rinnovato per l’anno in corso. 
Con la partecipazione al percorso formativo e al superamento del relativo esame, verrà 
rilasciato, in quest’ultimo caso, il brevetto di Assistente Tecnico di Equitazione, 
attraverso il quale si abiliterà all’accompagnamento degli atleti DIR alle gare ufficiali. 
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Sedi del corso sono il Centro Equestre Federale dei Pratoni del Vivaro -  Rocca di Papa 
e Palazzo delle Federazioni – Viale Tiziano 74 - Roma. 
 
E’ necessario, inoltre, essere tesserati individualmente al C.I.P.  
Quota tesseramento CIP: € 14,00, da versarsi al CIP c/c postale n° 6355767 intestato a 
Comitato Italiano Paralimpico, Via Flaminia Nuova, 830 – 00191 Roma. 
Causale: Tassa CORSISTA. 
 
Strutturazione didattica
Il corso è teorico-pratico, della durata di  68  ore, cui farà seguito, con debito intervallo di 
tempo, la sessione d’esame. 
 
Prima dell’esame, il candidato dovrà effettuare un tirocinio pratico di 20 ore, consistente in 
un affiancamento didattico ad un Istruttore/Allenatore C.I.P. presso una società sportiva. 
 
L’esame consisterà in un test, cui farà seguito un colloquio. 
 
Il programma tecnico  del corso è suddiviso in differenti moduli formativi, ognuno con un 
monte-ore prestabilito, come di seguito specificato:  
 
¾ Area Giuridica      4 ore  
¾ Area Medica            22 ore  
¾ Area Psicologica        10 ore  
¾ Area Tecnica  32 ore  

 
Il relativo programma sarà svolto da Docenti nominati dalla FISE, su proposta del C.I.P. 
 
SUDDIVISIONE MONTEORE 
 
Si suddivide il corso in tre tranches, ciascuna di 20/22 ore (3 giornate), delle quali la prima 
tranche si svolgerà durante il 15° corso. 
 
1° TRANCHE (Centro Equestre Federale) 

• Sabato 29 marzo   pomeriggio     4h Area Medica  
• Domenica 30 marzo  mattina    4h Area Giuridica 
• Domenica 30 marzo  pomeriggio    4h Area Medica 
• Lunedì 31 marzo   mattina+pomeriggio  16h 
• Martedì 1 Aprile   mattina+pomeriggio  Area Tecnica  
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2° TRANCHE (Pal. delle Federazioni - Roma) 
• Sabato 19 aprile   mattina    2h Area Psicologica 
• Sabato 19 aprile   pomeriggio   4h Area Medica  
• Domenica 20 aprile  mattina    3h Area Psicologica 
• Domenica 20 aprile  pomeriggio   4h Area Medica  
• Lunedì 21 aprile   mattina+pomeriggio 8h Area Tecnica 

 
3° TRANCHE (Pal. delle Federazioni - Roma)

• Sabato 10 maggio   mattina    3h Area Psicologica 
• Sabato 10 maggio   pomeriggio    3h Area Medica 
• Domenica 11 maggio  mattina   3h Area Medica 
• Domenica 11 maggio  pomeriggio   2h Area Psicologica  
• Lunedì 12 maggio   mattina+pomeriggio 8h Area Tecnica 

 
CONTENUTI  TECNICI 
 
Area Giuridica: 4 ore 
Diritto Sportivo:      
a) Il sistema sportivo in Italia (CONI - FSN); 
b) L’ordinamento sportivo nazionale; 
c) L’organizzazione del Comitato Italiano Paralimpico; 
d) Gli organismi internazionali 
 
Area Medica: 22 ore 
Il movimento: Cenni di Anatomia e Fisiologia del Sistema nervoso Centrale e Periferico 2 
ore 
b) Fisiopatologia del Midollo Spinale        1 ora 
c) Cenni di Clinica delle principali patologie determinanti le disabilità  
di interesse sportivo: 

- Lesione del Midollo Spinale      2 ore 
- Cerebrolesione        1 ora 
- Amputazioni          
- “Les Autres”        1 ora 
- Cenni di Fisiologia della visione - Patologie o Danni Visivi  
- (inclusa classificazione)       2 ore 
- Ritardo Mentale        1 ora 

d) Fisiologia dell’esercizio Fisico: le basi       3 ore 
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e) Cenni di Biomeccanica          1 ora 
f) La Valutazione Funzionale dell’Atleta Disabile      1 ora 
g) Cenni di Nutrizione          2 ore 
h) Classificazioni Tradizionali e funzionali: le basi      2 ore 
i) Classificazione della specifica disciplina       1 ora 
l) Educazione alla lotta sul fenomeno del Doping     2 ore 
 
Area Psicologica: 10 ore 
a) La famiglia del disabile, la psicologia dell’età evolutiva in riferimento alla disabilità, la 
sessualità; 
b) Schema corporeo ed immagine di sé, educazione psicomotoria base degli 
apprendimenti cognitivi e relazionali; 
c) Riabilitazione psico-fisica, sport – terapia ed avviamento all’attività sportiva, immagine 
di sé, autostima, affettività e sessualità; 
d) Importanza del lavoro d’èquipe nell’avviamento alla pratica sportiva (medici, terapisti 
della riabilitazione, tecnici sportivi, psicologi, familiari), Sport e qualità della vita; 
e) Differenze individuali e scelta della disciplina sportiva, Sport individuali e di squadra; 
f) La psicologia dello sport applicata ai disabili: 
la motivazione; 
¾ l’aggressività; 
¾ l’agonismo l’ansia nello sport; 
¾ lo stress nello sport agonistico; 
¾ demotivazione, burn-out, drop-out. 

g) Il gruppo sportivo: 
¾ tecniche di gestione dei gruppi; 
¾ leaders e stili di leadership; 
¾ struttura e dinamiche dei gruppi; 
¾ peculiarità di un gruppo di allievi disabili; 
¾ peculiarità dello sport di squadra adattato ai disabili; 

h) Teorie e tecniche della comunicazione. 
 
Area Tecnica 32 ore (teoria e pratica) 

a) peculiarità ed adattamenti del gesto tecnico (10 ore)  
¾ adattamenti alla bardatura; strutture sportive adattate (1) 
¾ adattamenti al montare e  allo smontare(2) 
¾ uso degli aiuti speciali e dei segnali sonori (2) 
¾ la diversità nella progressione didattica: tempi, motivazioni , alternative(3) 
¾ la figura dell’istruttore (2) 
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b)  regolamenti e normativa tecnica ( 4 ore - teoria) 
¾ regolamenti per le manifestazioni di equitazione CIP ( sia per disabili fisici e non 

vedenti che per D.I.R) (2) 
¾ differenze con il regolamento FISE di dressage.Cenni al regolamento di dressage 

FEI Paraequestrian (1) 
¾ tesseramenti, affiliazioni, gare abbinate e integrate (1) 

c) esercitazioni pratiche(8 ore - teoria e pratica) 
¾ valutazione del cavallo in funzione del suo utilizzo con cavalieri con diversa 

disabilità (2) 
¾ impostazione e conduzione della ripresa per disabili fisici; per non vedenti e 

ipovedenti; per disabili intellettivi e relazionali (6) 
d)  riprese (10 ore - pratica)
¾ riprese con cavalieri CIP  e con atleti dimostratori  CIP di diversa disabilità. 

 
TERMINE DI SCADENZA DELLA PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE  DI 
ISCRIZIONE: 
 
Le domande, compilate nei moduli allegati, dovranno essere indirizzate direttamente a 
FISE - Dipartimento Formazione – Viale Tiziano 74 – 00196 Roma, e dovranno essere 
inviate, in copia, anche via Fax al numero 06/36858797. 

Il termine ultimo per la presentazione delle domande è previsto per il giorno 25 marzo 
2008. 
 
AMMONTARE DELLA QUOTA DI ISCRIZIONE:  € 500,00 (gli Allievi Istruttori del 15° 
corso sono esentati). 
Il versamento della prescritta tassa di € 500,00 dovrà essere eseguito a mezzo bonifico 
bancario, presso Banca Nazionale del Lavoro – sportello CONI - FORO ITALICO – ABI 
1005 – CAB 003309 - conto corrente n. 10123 – IBAN IT82Z0100503309000000010123 
intestato a Federazione Italiana Sport Equestri, sarà da effettuare dopo l’accettazione del 
candidato . 
 
Le spese di vitto, alloggio e trasferimenti saranno a carico del singolo partecipante. 
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MODULO DI RICHIESTA DI ISCRIZIONE AL CORSO DI FORMAZIONE PER 
ISTRUTTORE TECNICO DI EQUITAZIONE C.I.P. 

 
 
 
Il/la sottoscritto/a________________________nato/a_______________  
prov._________il_____________residente a_______________________  
in via_____________________________n.______tel._______________  
fax________________cell.____________e-mail____________________  
brevetto  FISE di_________________________conseguito a_______________  
il________________  
  
 
 

CHIEDE di essere ammesso/a al Corso di Formazione in oggetto. 
 
 
Una volta avuta la conferma di accettazione dell’iscrizione da parte della Federazione 
Italiana Sport Equestri Dipartimento Formazione/Riabilitazione Equestre, sarà necessario 
inviare  via fax. 06.36858797 la seguente documentazione:  
 

�� Copia della ricevuta del versamento di €500,00 da corrispondere presso Banca 
Nazionale del Lavoro – sportello CONI - FORO ITALICO – ABI 1005 – CAB 003309 
- conto corrente n. 10123 – IBAN IT82Z0100503309000000010123 intestato a 
Federazione Italiana Sport Equestri. 

 
�� Copia della ricevuta del versamento di € 14,00 su c/c postale n. 63555767 intestato 

a: Comitato Italiano Paralimpico, Via Flaminia Nuova, 830 – 00191 Roma. Causale: 
Tassa corsista 

 
 �� Modello TES 02 (allegato) in originale, debitamente compilato e firmato 

dall’interessato. (N.B. Compilare - Carica e qualifica in seno al CIP – “CORSISTA”)  
 
 
 
 
Luogo e data:____________________                      Firma ____________________ 
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MODULO DI RICHIESTA DI ISCRIZIONE AL CORSO DI FORMAZIONE PER 
ASSISTENTE TECNICO DI EQUITAZIONE C.I.P. 

 
 
 
Il/la sottoscritto/a________________________nato/a_______________  
prov._________il_____________residente a_______________________  
in via_____________________________n.______tel._______________  
fax________________cell.____________e-mail____________________  
brevetto  FISE di_________________________conseguito a_______________  
il________________  
  
 

CHIEDE di essere ammesso/a al Corso di Formazione in oggetto. 
 
Una volta avuta la conferma di accettazione dell’iscrizione da parte della Federazione 
Italiana Sport Equestri Dipartimento Formazione/Riabilitazione Equestre, sarà necessario 
inviare  via fax. 06.36858797 la seguente documentazione:  
 
 

�� Copia della ricevuta del versamento di €500,00 da corrispondere presso Banca 
Nazionale del Lavoro – sportello CONI - FORO ITALICO – ABI 1005 – CAB 003309 
- conto corrente n. 10123 – IBAN IT82Z0100503309000000010123 intestato a 
Federazione Italiana Sport Equestri. 

 
�� Copia della ricevuta del versamento di € 14,00 su c/c postale n. 63555767 intestato 

a: Comitato Italiano Paralimpico, Via Flaminia Nuova, 830 – 00191 Roma. Causale: 
Tassa corsista 

 
 �� Modello TES 02 (allegato) in originale, debitamente compilato e firmato 

dall’interessato. (N.B. Compilare - Carica e qualifica in seno al CIP – “CORSISTA”)  
 
 
Luogo e data:____________________                      Firma ____________________ 

                      
1- in base al comma 3 dell’Art. 21 del Regolamento per la Formazione colui che consegue il Brevetto di 
Assistente Tecnico di disciplina ha diritto alla conversione del brevetto in Istruttore, ovvero in Allievo 
Allenatore qualora, successivamente al termine del corso, risulti in possesso dei requisiti previsti per la 
specifica disciplina.      



   
FEDERAZIONE ITALIANA SPORT EQUESTRI 

 DIPARTIMENTO FORMAZIONE 
DIPARTIMENTO RIABILITAZIONE EQUESTRE 

________________________________________________________________________________ 
 

________________________________________________ 
Appr. C.F. FISE 5 febbr. 2008 – del.  CIP  11 marzo 2008 

00196 ROMA - Viale Tiziano, 74 
Tel. 06/3685.8369 – Telefax 06/3685.8797 – E-mail equibase@fise.it 

MODULO DI RICHIESTA DI ISCRIZIONE AL CORSO DI FORMAZIONE PER 
ALLENATORE TECNICO DI EQUITAZIONE C.I.P. 

 
 
 
Il/la sottoscritto/a________________________nato/a_______________  
prov._________il_____________residente a_______________________  
in via_____________________________n.______tel._______________  
fax________________cell.____________e-mail____________________  
brevetto  FISE di_________________________conseguito a_______________  
il________________  
  
 

CHIEDE di essere ammesso/a al Corso di Formazione in oggetto. 
 
Una volta avuta la conferma di accettazione dell’iscrizione da parte della Federazione 
Italiana Sport Equestri Dipartimento Formazione/Riabilitazione Equestre, sarà necessario 
inviare  via fax. 06.36858797 la seguente documentazione:  
 
 

�� Copia della ricevuta del versamento di €500,00 da corrispondere presso Banca 
Nazionale del Lavoro – sportello CONI - FORO ITALICO – ABI 1005 – CAB 003309 
- conto corrente n. 10123 – IBAN IT82Z0100503309000000010123 intestato a 
Federazione Italiana Sport Equestri. 

 
�� Copia della ricevuta del versamento di € 14,00 su c/c postale n. 63555767 intestato 

a: Comitato Italiano Paralimpico, Via Flaminia Nuova, 830 – 00191 Roma. Causale: 
Tassa corsista 

 
 �� Modello TES 02 (allegato) in originale, debitamente compilato e firmato 

dall’interessato. (N.B. Compilare - Carica e qualifica in seno al CIP – “CORSISTA”)  
 
 
Luogo e data:____________________                      Firma ____________________ 
 



mod. TES/02 - 1 

C.I.P. COMITATO ITALIANO PARALIMPICO 
 

mod. TES/02 
 

 
MODULO TESSERAMENTO INDIVIDUALE AL C.I.P. PER ASSISTENTI, TECNICI, 
FORMATORI, CLASSIFICATORI, UFFICIALI DI GARA, ISPETTORI, CORSISTI 
E COLLABORATORI PROFESSIONISTI. 
 
 
C/C POSTALE  C.I.P.  N° 63555767 

 
 

NUMERO TESSERA 
 

     
 

 

NUMERI BREVETTI 1) 2) 3) 

 
 

COGNOME ………………………………………………………………………………. NOME ……………………………………………………………………………. 

COMUNE DI NASCITA …………………………………………………………………………. (PROV. ……………)    DATA NASCITA ………./………./………….  

CODICE FISCALE …………………………………………………………………….……………………………………………………………………………………….. 

SESSO ………..….. DOCUMENTO D’IDENTITA’ ………………………. N. ………………………………………… DATA RILASCIO …….../………./…….……. 

COMUNE DI RESIDENZA ………………………………………………………………………….……….(PROV. ………………) CAP …………….………………… 

INDIRIZZO …………………………………………………………………………………………………………………………………………………. N. ……………….. 

TEL. ……………/……………………………. FAX ……………/……………………………. E-MAIL …………………………………………………………………….. 

CITTADINANZA ………………………………………………………..  

 

CARICA E QUALIFICA IN SENO AL C.I.P.  vedi pag. seguente individuazione qualifica 

 

TIPOLOGIA DI DISABILITA’ 

  FISICA 
   
  VISIVA 
   
  D. I. R. 

DISCIPLINA/E DI SPECIALIZZAZIONE 
 
______________________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________________ 

   
 

DISABILITA’ DEL TESSERANDO 

  AMPUTATO  NON VEDENTE B1 
     
  CEREBROLESO  NON VEDENTE B2 
     
  PARAPLEGICO  NON VEDENTE B3 
     
  LAE AUTRES   

Il sottoscritto consapevole delle responsabilità e delle pene stabilite dalla legge per le false attestazioni e 
mendaci dichiarazioni, sotto la sua responsabilità dichiara che i dati sopra riportati sono veritieri (art.76 
DPR 445/00). 
Dichiara, inoltre, di accettare lo Statuto, i Regolamenti e le disposizioni di volta in volta impartite dal C.I.P. 
ed in particolare gli artt. 50 e 51 dello Statuto stesso, concernenti il vincolo di Giustizia ed il Collegio 
Arbitrale del C.I.P. 
 
 
 
 
 
 
 

 
                                                      (firma leggibile e per esteso dell’interessato o del legale rappresentante)      
TRATTAMENTO DATI PERSONALI 
Chiede di essere tesserato per codesto Comitato Italiano Paralimpico e, a tal fine, ai sensi dell’art. 26 Dlgs 
196/03 recante “Tutela delle persone e di altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali” 
DICHIARA di aver preso conoscenza dell’informativa relativa alle modalità di trattamento dei dati 
personali da parte degli Uffici del C.I.P. (vedi a tergo) di cui all’art. 23 dello stesso Dlgs e di conferire al 
suddetto Comitato Italiano Paralimpico il proprio consenso per il trattamento dei dati personali e sensibili 
nell’ambito delle finalità e con modalità ivi indicate. 
 
 

(firma leggibile e per esteso dell’interessato o del legale rappresentante)

Parte riservata al Centro Studi 

 
 
 
 
 



mod. TES/02 - 2 

 

C.I.P. COMITATO ITALIANO PARALIMPICO 
 

 
INDIVIDUAZIONE CARICHE E QUALIFICHE  
 
TECNICI C.I.P. 
Direttore Tecnico Nazionale 
Coordinatore Tecnico Nazionale 
Coordinatore di Dipartimento di Disciplina/e 
Responsabile Tecnico di Disciplina 
Tecnico di Disciplina 
Allenatore Nazionale Discipline Individuali 
Allenatore Nazionale Discipline di squadra 
Aiuto Allenatore Nazionale Discipline di squadra 
Istruttore Tecnico Discipline Individuali 
Allenatore Tecnico Discipline Individuali 
Allievo Allenatore Discipline di Squadra 
Allenatore Discipline di Squadra 

ASSISTENTI C.I.P. 
GuidaSci 
Educatore Sportivo 
Assistente Tecnico di Disciplina 
Meccanico 
Palafreniere 
Volontario 
Accompagnatore 
 
FORMATORI 
Area tecnica-giuridica-medica-psicologica 
 
CORSISTI 

CLASSIFICATORI 
Medico – Paramedico e Tecnico 
 
UFFICIALI DI GARA 
Arbitro, Commissario, Designatore, Competente 
attività Basket, fisici, goalball, torball, calcio ciechi, 
etc. 
 
ISPETTORE DI EQUITAZIONE 
 
COLLABORATORI PROFESSIONISTI 
(Medico, Paramedico, Psicologo, Professionisti 
vari) 

 
INFORMATIVA AI SENSI DELL’ART. 23 Dlgs 196/03  
 
Ai sensi e per gli effetti del Dlgs 196/03 si informa che i Vs dati personali e sensibili conferiti alla scrivente in virtù dell’affiliazione e del tesseramento, direttamente o tramite terzi, 
verbalmente e non, in passato come in futuro, formato oggetto, da parte nostra, di trattamento dell’articolo 2 della stessa legge, per le finalità dirette, connesse e strumentali 
all’attività sportiva svolta dal CIP: 
 
 a) Di carattere sportivo; 

b) Di carattere sanitario; 
c) Connesse all’eventuale attività commerciale e promozionale; 
d) Connesse al settore assicurativo, di consulenza, di intermediazione, 

ecc; 
e) Di carattere sociale; 
f) Di ricerca; 
g) D’informazione, culturale, ecc.; 
h) Di natura diversa da quelle suddette; 
i) Amministrativo contabile; 

 
L’effettuazione del trattamento dei dati avverrà con le seguenti modalità: 
 A. Manuale 

B. Informatica/autorizzata 
C. Telematica 

 
La natura del conferimento dei dati e le conseguenze di un eventuale rifiuto di rispondere. 
Il conferimento dei dati da parte degli affiliati e tesserati si rende indispensabile in quanto la disponibilità di essi è strettamente funzionale allo svolgimento delle attività istituzionali del 
Comitato Italiano Paralimpico e di quelle ad esse connesse e strumentali. 
 
Le categorie di soggetti ai quali i dati possono essere comunicati: 
 a) società sportive nazionali; 

b) società sportive estere; 
c) organizzazioni sportive internazionali; 
d) società aventi finalità di marketing; 
e) società, consorzi, enti aventi finalità di gestire dei sistemi informativi; 
f) società, consorzi, enti aventi finalità di illustrazione e divulgazione delle 

attività di settore; 
g) enti pubblici; 
h) CONI; 
i) Società, consorzi, enti aventi finalità assicurative; 
j) Altro  

 
Gli ambiti di diffusione dei dati: 
 a) Internet; 

b) Emissione di materiale pubblicitario; 
c) Pubblicazioni (riviste, albi, ecc.); 
d) Trasmissioni radiofoniche; 
e) Elenchi pubblici; 
f) Trasmissioni televisive; 
g) Altro 

 
I diritti dell’interessato: 
In relazione al trattamento di dati personali l’interessato a diritto: 
a) di conoscere, mediante accesso gratuito al registro di cui all’art. 7 Dlgs 196/03, l’esistenza di trattamenti di dati che possono riguardarlo; 
b) di essere informato su quanto indicato all’art. 13 Dlgs 196/03; 
c) di ottenere, a cura del titolare o del responsabile, senza ritardo:  
1)  la conferma dell’esistenza o meno di dati personali che lo riguardano, anche se non ancora registrati e la comunicazione, in forma intelligibile dei medesimi dati e della loro  
origine, nonché della logica e delle finalità su cui si basa il trattamento; la richiesta può essere rinnovata, salva l’esistenza di giustificati motivi, con intervallo non minore di 90 giorni;  
2)  la cancellazione, la trasformazione in forma anonima o  il blocco dei dati trattati in violazione della legge, compresi quelli di cui non è necessaria la conservazione agli scopi per i 
quali i dati sono stati raccolti o successivamente trattati.  
3)  l’aggiornamento, la rettifica ovvero, qualora vi abbia interesse, l’integrazione dei dati;  
4)  l’attestazione che le operazioni di cui ai numeri 2 e 3 sono state portate a conoscenza, anche per quanto riguarda il loro contenuto, di coloro ai quali i dati sono stati comunicati o 
diffusi, eccettuato il caso in cui tale adempimento si riveli impossibile o comporti un impiego di mezzi manifestamente sproporzionati rispetto al diritto tutelato. 
5) per ciascuna richiesta di cui al comma 1, lett. C numero 1 può essere chiesto all’interessato, ove non risulti confermata l’esistenza dei dati che lo riguardano, un contributo spese 
non superiore ai costi effettivamente supportati, secondo le modalità ed entro i limiti stabiliti da Regolamento di cui all’art. 33, comma 3. 
5) I diritti di cui al comma 1 riferiti ai dati personali concernenti le persone decedute possono essere esercitati da chiunque ne abbia interesse; 
6) Nell’esercizio dei diritti di cui al comma 1 l’interessato può conferire, per iscritto, delega o procura a persone fisiche o associazioni. 
7) Restano ferme le norme sul segreto professionale degli esercenti la professione di giornalista, limitatamente alla fonte della notizia. 
d) di opporsi, in tutto o in parte, per motivi legittimi, al trattamento dei dati personali che lo riguardano, ancorché pertinenti allo scopo della raccolta; 
e) di opporsi, in tutto o in parte, per  motivi legittimi, al trattamento dei dati personali che lo riguardano, previsto ai fini di informazione commerciale o invio di materiale pubblicitario o 

di vendita diretta ovvero per il compiacimento di ricerche di mercato o di comunicazione commerciale interattiva e di essere informato dal Titolare, non oltre il momento in cui i dati 
sono comunicati o diffusi, della possibilità di esercitare gratuitamente tale diritto; 

Titolare del trattamento è il Presidente del CIP; il Responsabile è il Segretario Generale del CIP. 
 


