SCRIVERE IN STAMPATELLO A CARATTERI LEGGIBILI

A.5.D. GINNICA 96

AFFILIATAALLA FEDERAZIONE GINNASTICA D’ITALIA
Centro di avviamento allo sport del C.O.N.I.

Domanda di iscrizione all’anno sportivo 2025-2026

N.B. autorizzazione valida ai fini del trattamento dei dati personali ai sensi del GDPR'n 216679

Campo A: dati del GENITORE dell’atleta minorenne o del’ATLETA MAGGIORENNE

illla sott.cognome _________________________________. NOMe. _ ..
nato/a a - | U
residentea____________________________. vialp.za __ ... n%____.
prov..........._. (o] o M tel. ... cell .
cod fiSC -ooooo . E-mail______ ..

Presa visione del regolamento che disciplina i corsi che approva ed accetta:
O chiede diiscrivere il/lla minore ai corsi della A.S.D. Ginnica 96
O chiede diiscriversi ai corsi della A.S.D. GINNICA 96
0 autorizza al tesseramento dell’atleta alla FGI e/o altro EPS

Campo B: dati del’ATLETA MINORENNE

COgNOME. _ _ e NOMe _ ..
nato/a a. .l | IR
cod fiscale . i
frequentante lascuoladi____________________________ classe. ________________. sez _____.._.

[ Siiscrive per la prima volta ai corsi della A.S.D. GINNICA 96
[0 E’ giaiscritto/a dal

Come siete venuti a conoscenza di questo corso?
[ Sito internet [] Volantino [] Facebook [ Instagram [] Passaparola  [] Altro

Palestra attivita__ disciplina____
Versato OO0 _ L
(D F- ] - Firma leggibile _ - ____ ...

A.S.D. GINNICA 96

Ricevuta provvisoriadi Euro ___________________________.___.
Atleta _ _ - _ i aa--- Palestra ______ .
LUOgO - - oo [ D T- | -

Corrispondenza c/o Siracusano Filippo, via Prestino n° 40, 22100 Como . tel 031 592510 E-mail: info@ginnica96.it





