REQUISITI E DOCUMENTI PER ;1 11iMATRICOLAZIONE NELLA -
GENTE DI MARE pi 1" E 2" CTG.

REQUISITI (art. 119 Codice delia Nayigazione e 238 del Regolamento per [z
Navigazione Marittima)

_  Cittadinanza della Comunita Europeg:

Domicilio nel territorio dello Stato;

- Saper nuotare e vogare,

- Idoneita fisica;

- Non essere stato condannato per yn delitto punibile con pena non inferiore, nel
minimo, a tre anni di reclusione oppure per contrabbando, furto, truffa,
appropriazione indebita, ricettazione o per un delitto contro la fede pubblica (art.
238, punto 4, del Regolamento della Navigazione Marittima)

- Eta minima per l'iscrizione alla gente di mare € di 16 anni ad eccezione degli allievi
iscritti agli Istituti di Educazione Marinara che possono essere immatricolati con la
qualifica di Allievo Istituto Tecnico Nautico previa attestato di frequenza rilasciato
dalla scuola, (eta non inferiore ai 15 anni) ;

DOCUMENTI PER L’ISCRIZIONE (Art. 239 e 240 del Regolamento per la Navigazione
Marit{imag

- gew - - S / B .

1. Certificato (lta; (Ai sensi dell’art=46 del D.P.R. 28/14272000, n° 445, pud essere
sostituito dichiarazione sostitutiva di certificazion mpilando P'apposi odello di
domapea da ritirare pressol/as&aﬁ: 11, al momen ella presentazione dei‘documenti);

2. Certificato di adinanza; (Ai sel;f/it/d,eWaﬁT‘% del D.P.R. 28/1@0007@4/5 puod

jtuito con dichiarazione sostifutiva di certificazione mpilando Papposito
modello di domanda da ritirare}%s/oia_sgnza 11, al momeﬁ(deetl)la presentazione dei
i);

: i-residenza; (Ai sensi dell’art el D.P.R. 28/142/2000-Ti° 445, puo essere
sostituito_eon dichiarazione sostitutiva di~Certificazione compitando Papposito modehs di
dom a da ritirare presso la st/an 1, al momento d presentazione dei,dec‘u’//d

menti);

4. Attestato di nuoto e voga rilasciato dall’Autorita Marittima Mercantile (vedi

elerico CP, retro); (Ai sensi delart. 46 del D.P.R. 28/142/2000,
sostituito con dichiarazione sostitutiva di certificazione compilando I’
domanda da ritirare presso la stanza 11, al momento della presentazi

dichiarando la data e il luogo con la quale avrebbe sostenuto le prove);
(Allegare copia del documento d’ldentity)

n° 445, pud essere
apposito modello di
one dei documenti e

o. 2P8c1>1s4|27;;one ronllitare (copia congedo illimitato) (Ai sensi dellart. 46 del D.P.R.
000, n° 445, puo essere Sostituito con dichiarazione sostitutiva di certificazione

compilando P’apposito modello di doma iti
! ress
S el e ) nda da ritirare p o la stanza 11, al momento della

. Fotocopia del Codice fiscale e della Carta d’ldentita:

7. Per i minori Fotocopi e A
& ior copia del Codicg fiscale e della Carta d'ldentits anche dej

8. Certificato dij idoneita
- Marittima);

N s

fisica fjysciato dal Medi '
Ico di Porto (Sanité“

e |
)




9. Ceriificato di vaccinazione a”titeta”iﬁa (n. 2 dosi di vaccino — in corso di \
validita), |

10.n. 3 fotografie formato 7 x 10 €O Spazio 3 sinistra e 'immagine a destra di

chi guarda la foto (@:W%eﬁ%ﬁ%@‘% | |

11. Solo per i minori Dichiarazion® SCritta dj consenso alla immatricolazione

fatta dai genitori esercenti la patria POtesta;

N.B. a) IL CERTIFICATO DI IDONEITA FISIC/;C(»SH AL PUNTO 8 E' RILASCIATO DALL'UFFICIO DI

SANITA' MARITTIMA ED AEREA = VA= 0 IMMACOLATELLA VECCHIA ~ INTERNO PORTO
— NAPOLI TEL.@@&W _

b) IL CERTIFICATO DI VACCINAZIONE bUge TANICA CUI AL PUNTO 9 DEVE ESSERE
RILASCIATO DA UNA STRUTTURA PUBBLICA (AS.1) E QUALORA GIA' VACCINATI
OCCORRE ATTESTAZIONE DELLA AS.L. CHE INDICHI L'ANNO IN CUI DOVRA’ ESSERE
EFFETTUATA LA DOSE DI RICHIAMO

¢) UAUTENTICAZIONE DELLA FOTOGRAFIA CUI AL PUNTO 10 PUO’ ESSERE RICHIESTA
DALL'INTERESSATO AL PERSONALE ADDETTO ALLO SPORTELLO A RICEVERE LA
DOCUMENTAZIONE

ISTRUZIONI PER LA COMPILAZIONE DEL MODELLO DI DOMANDA
A) Per la 12 Categoria

si puo scegliere la qualifica di “ Mozzo” ¢ “Giovanotto di Macchina’.

e | diplomati ad indirizzo naytico possSono €ssere immatricolati con la qualifica di” Allievo
Ufficiale di coperta” o Allievo ufficiale di Macchina « .

Coloro i quali sono in possesso di un diploma di laurea triennale in scienze nautiche
hanno la facolta di essere immatricolati con la qualifica di “Allievo Ufficiale di coperta’

B) Per la 22 Categoria
si puo scegliere la qualifica di “Piccolo di camera” o di “Piccolo di cucina’.
e I dinlomati di qualsiasi indirizzo scolasticn. possono richiedere la qualifica di “Allievo

Commissario di Bordo” ™\
AVVERTENZE
» Il modulo di domanda (formato A3) deve essere sottoscritto dal richiedente innanzi al
personale addetto a ricevere la documentazione, oppure puo essere sottoscritto dal
richiedente e presentato unitamente a fotocopia non autenticata di un documento di
riconoscimento (Carta d’identita): '
> Lufficio competente & la Sezione Gente di Mare dells Capitaneria di Porto di Napoli
(piazzale Pisacane, interno Porto) che & aperto al pubblico dal Lunedi al Venerdi dalle
ore 09:00 alle ore 12:00 — Martedi’ dalle ore 15:00 alle ore 16:30;
Numeri di telefono:
> 081.2445111 (centralino);
> 081.2445318 (personale addetto);
>

081.2445323(Responsabile del Procedimento; ¢ g (CP) Pasquale PALESCANDOLO)
> Sito Internet: www.quardiacostiera.it/napoli

CAPITANERIE DI PORTO NELLE VICINANZE UTILI PER LA PROVA DI

“NUOTO E VOGA”

1. NAPOLI TEL.081/244531g

2. TORRE DEL GRECO TEL. 0818812209

3. ISCHIA TEL. 081/507280114

4. PROCIDA TEL. 081/8967381

5. CAPRI ; TEL. 081/837022¢ i
6. PIANO DI SORRENTO TEL. 081/878339 ;
7. GAETA TEL. 0771/460100 ;

8. SALERNO TEL. 089/2587911

9.

POzzuoLl TEL. 081/5261160



{ T
‘_’:TJ |I__;/ R L L ’x_n

ELENCO I DOCUMEN TI DA pRE R SITA MEDI
DOCUMENTAZIONE 4 PRESENTARE ALLA VISITA MED

Documento d’Identita e Codice Fiscale o Tessera sanitaria {originale e fotocopiz
Versamento di € 30,00 da eseguire su c.c.p. n 151803 intestato 2 Ufficio di Sanita
Marittima, Aerea e di T;oqueza Napoli U. T Napoli Porto
Fo or“opla del gruppo 8$anguigno o, per i d@ﬁanorf di sangue, fotocopia del relativo tesserino
ESAMI STEROLOGICI E STRUVENTAL? |

3

5

©  Gruppo sanguigno - Fattore Rh eseguito ¢/o Centro irasfusionale di Aziende Ospedaliere

¢ Efnocromo Completo con Formula oo )
Glicemia, Azotemia, Creatininemia, 11ansmmasz (ALT - AST), GammaGT, Prove
coagulazione (PT ¢ PTT) , QPE.

e Esame urine completo

e Visita cardiologica ed elettrocardiogramma

«  Test cutaneo alla tubercolina (Tyne Test ¢ Mantoux o PPD}. In caso di positivita del tesi,
effettuare RX Torace

In caso di deficit visive ¢/o del senso cromatico: Visita oculistica ai sensi della regola
A-1/9 della Convenzione STWC 2010.

~/& eventuali ulteriori esami clinico-strumentali non invasivi richiesti dai Dirigente Medico

@

I predetti aceertamenti hanno validita di sei mesi dalla data di effettuazione e devono
obbligatoriamente ripertare le generalitd’ complete dell’utente nonché timbre e firma del medice
refertante.

I soggetti con problemi di vista devono pregentarsi alla visita medica senza occhiali e/o lenti a
contatto.

I soggetti con patologie particolari o con disabilita devono presentare al medico tutti i documenti
sanitari in loro possesso.

I minori dovranno essere accompagnati dai genitori o da chi legalmente esercita la potesta genitoriale

muniti di delega.
Le visite mediche si effettuano nei seguenti giornj ¢ y,q; seguenti orari;
lunedi, martedi, giovedi: ore 8:30 — 12:30 (Apertur, sportello proiocollo: ore $:00)

Prenotazioni presso USMIAF NAPOLI - (.1, . Napoli Porto TEL. 06 5994 9108

f USMAF Napoli MOdHlOM P16 01 a riferito alla Procedyrq p- 16 ‘Riluscio Certificazioni di Medicina Legale” rev. ()

del 18.04.2012 |




