
38

38

           ALLEGATO “D”

Federazione  Italiana  Sport  Equestri 

Autocertificazione del Veterinario di servizio. 
A firma del Veterinario di Servizio (già di Riferimento FISE – Allegato A) deputato all’assistenza sanitaria dei cavalli 

partecipanti alla manifestazione. 

Compilare  in  stampatello

Luogo e data _____________________________________________lì_________ora
15

_________

Manifestazione ______________________________________________________________ 

Struttura Ospitante ______________________________________________________________ 

Presidente di Giuria ______________________________________________________________ 

A  FEDERAZIONE ITALIANA SPORT EQUESTRI 

  COMITATO REGIONALE DEL\DELLA................................. 

Via……………………………………………………………………
Copia originale da consegnare personalmente al Presidente di Giuria e da conservare con gli atti relativi alla manifestazione. 

Il sottoscritto Dr. ______________________________________________________________

Nato a ______________________________________________________il___________________

residente a: _____________________________________________Prov di ___ 

in via: ______________________________________________________________n° _________

telefoni ______________________________________e-mail_________________________

iscritto all’ordine dei medici veterinari della provincia di: ___________________________N°___

DICHIARA
di essere in possesso della necessaria esperienza professionale per svolgere le diverse attività 

zooiatriche, previste dal Regolamento Federale; 

di conoscere il Regolamento Veterinario Federale e tutte le variazioni vigenti a questa data; 

di essere in possesso di tutta la strumentazione necessaria per intervenire in caso di emergenza e di 

poter effettuare una eutanasia sul campo.

di poter indicare una clinica veterinaria dove indirizzare gli animali che necessitino di ricovero. 

di poter contattare entro 30 minuti il Veterinario Ufficiale del SSN competente per territorio in tutti i 

casi previsti; 

di essere in possesso dei mezzi necessari per contattare il Maniscalco di Servizio in caso di necessità 

(telefoni, radio o altro); 

di accettare, in caso di eventuali errori riconducibili alla mia personale responsabilità, le eventuali 

sanzioni previste dagli Organi di Giustizia della Federazione ed eventualmente del mio Ordine 

Professionale d’appartenenza; 

di restare a disposizione del Presidente di Giuria fino alle ore _________del giorno____________ 

e comunque sempre almeno fino a mezz’ora dopo il termine dell’ultima gara16.

       In fede 

(Firma leggibile) 

(Timbro leggibile) 

15 L’orain cui è firmato il presente documento deve corrispondere ad almeno 60 minuti prima dell’inizio della 

manifestazione. 
16

 Art. 7.2 , pag. 44, della Regolamentazione dei Concorsi di Salto Ostacoli, ed.1998. 


