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RICHIESTA TESSERAMENTO SOCIO (ANNO 2025)

ILSOTTOSCRITTO

CODICE FISCALE:

NATO A IL

RESIDENTE A INDIRIZZO

TEL. (1) TEL. (2) CELL. +39

E-MAIL

TESSERA FIPSAS N° DATA RILASCIO

LICENZA PESCA S| NO

TESSERA ATLETA N° ANNO RILASCIO

Dichiara di accettare le normative contenute nello statuto sociale, la cui copia mi & stata consegnata e regolamento
interno, di adeguarsi alle regolamentazioni del C.O.N.l. e della F.I.P.S.A.S, in particolare, quale Federazione ad essa
aderente ed al rispetto di quanto contenuto nella Circolare Normativa per quanto previsto in materia agonistica.

Si impegna ad indossare I'abbigliamento sociale in tutte le manifestazioni ove il gruppo sportivo e ufficialmente
impegnato o dove richiesto.

Dichiara inoltre di rilevare da ogni e qualsiasi responsabilita il Presidente, il Consiglio Direttivo e I’Associazione stessa
per danni o incidenti a persone o cose, nello svolgimento delle attivita promosse durante tutto I'anno sociale.

Ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE 2016/679 del 27/04/2016 (Informativa sul trattamento dei dati personali)
AUTORIZZA I'Associazione al trattamento dei propri dati personali per le finalita e modalita previste dall’attivita
svolta. In particolare per la divulgazione di eventuali fotogrammi, classifiche etc. mediante la stampa o sito internet.

In allegato scheda “informativa e consenso” che rendero debitamente compilata in tutte le sue parti.

DATA IN FEDE

PER | MINORI DI 18 ANNI

IL SOTTOSCRITTO GENITORE/TUTORE

NATO A IL

RESIDENTE A INDIRIZZO

AUTORIZZA IL FIGLIO ALL’ADESIONE FIRMA




