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Climber2000 via: Cornigliano n° 51/21 c.a.p.: 16152 città:

C.F.: 95049640105 affiliata: UISP Montagna numero iscrizione Registro CONI:

il/la sottoscritto/a
cognome nome

nato/a (Comune) il

residente a (Comune) prov. c.a.p.

indirizzo n° tel.

e-mail C.F.

NELLA QUALITA' DI GENITORE DEL/LA MINORENNE

cognome nome

nato/a (Comune) il

residente a (Comune) prov. c.a.p.

indirizzo n° tel.

e-mail C.F.

Come socio ordinario dell'Associazione dichiara:

di aver preso visione dello Statuto e del Regolamento; accettarne il contenuto, rispettarlo e farlo rispettare per quanto di propria competenza;

Data

CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI RIGUARDANTI L'ASSOCIAZIONE SPORTIVA/SOCIO

Data

AUTORIZZAZIONE ALL'UTILIZZO DELL'IMMAGINE

Data

Il Segretario, su delega del Consiglio Direttivo, accetta la domanda di adesione e provvede all'inserimento nel Libro Soci.

DOMANDA di: Ammissione ed Iscrizione Stagione Sportiva:

Rinnovo Stagione Sportiva:

All’Associaz. Sportiva Dilettantistica Genova (GE C.M.)

67681 in data 30/10/2008
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CHIEDE DI ESSERE AMMESSO/A O DI AMMETTERE IL/LA FIGLIO/A MINORE

di essere a conoscenza del potenziale rischio dell'attività con completa assunzione di responsabilità riguardo a se stessi (maggiorenni),  ai 
compagni/e di manovra scelti/e, sia per le procedure adottate, sia per le proprie attrezzature usate;

di essere a conoscenza che Climber2000 A.s.d. non è responsabile in merito all'idoneità sanitaria dell'utente alla pratica dell'arrampicata 
sportiva e di impegnarsi a presentare un certificato medico di idoneità alla pratica di attività sportiva non agonistica.

Firma (per i minori quella del genitore o di chi ne fa le veci)

Con la presente dichiaro di aver ricevuto l'informativa sui diritti connessi al trattamento dei miei dati personali da parte 
dell'Associazione, trattamento finalizzato alla gestione del rapporto associativo e all'adempimento di ogni obbligo di legge. Presto 

pertanto, il consenso al trattamento dei miei dati per le finalità sopra descritte ai sensi della legge sulla privacy.

Firma (per i minori quella del genitore o di chi ne fa le veci)

Con la presente esprimo inoltre il mio consenso alla pubblicazione, in qualsiasi forma, di immagini che mi ritraggono nello svolgimento 
delle attività associative, purchè la pubblicazione non avvenga per perseguire finalità di natura economica.

Firma (per i minori quella del genitore o di chi ne fa le veci)
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