CLUB ALPINO ITALIANO
RICHIESTA PARTECIPAZIONE ATTIVITA
(NON SOCIO MINORENNE)
Presso la Sezione di Sottosezione di
[l/la sottoscritto/a (di seguito “il minore”)
NOME...iiiiiie e COGNOME. ...ttt
Data di nascita.......cccccceeeeeiiiiiniiinnnnes SESSO M/F CLF e
Email. ..o, Telefono.......ooovviiiiieiiiiis Cellulare..........cccceeeiiiiiiiiieennenn.
INAIFIZZO. ... e N
Tple [Ty vardol (o k= L I=To [ 110 a1 (1Y ) PP PEP O PRPPN
LOCAlItA/FIazZIONE. .......coiiiiiiiiiiee e CAP....ooii
CIEA/COMUNE.....coiiiiii e e e e Provincia.......c.ccccoviiiiiiieennnn.
NAZIONE.....eeeee e
n qualita di Non Socio, chiede di partecipare ad Attivita Sezionale presso codesta Sezione del CAl.
........................................ SR
FIrma. .
CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

7= o) (o F:Ted |1 (o - PSPPSR in qualita di genitore
o | minore di anni 18,

ricevuta, letta e compresa l'informativa di cui all'art. 13 Reg 679/16 EU e preso atto dei diritti dell'interessato,

esprime il proprio consenso

O all'invio di Comunicazioni e/o Pubblicazioni non istituzionali dalla Sezione presso cui il minore partecipa

all'attivita.

Nome (del genitore)........ccccceevviiiiiieieeeieieeeieees Cognome (del genitore)...........occeuvviieiieiiiiieie s

Firma (del genitore)
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