Crossfighting Bolzano Associazione Sportiva Dilettantistica

Via Macello 50, 39100 Bolzano
C.F. 94132160212 - P.lva 02929390215
Tel. 3478575797

Il/La sottoscritto/a Mo Fo

Nato/a a Prov. CAP il / /

Numero di telefono Email

Codice fiscale | | | | | | | | | | | | | | | | | (scrivere comprensibile)

CHIEDE per I'anno sportivo: di iscriversi al corso di (segnare con una x il corso scelto
FUNCTIONAL TRAINING u]
KICK BOXING K1 RULES u]
MUAY THAI u]

ALLENAMENTO LIBERO u]

della “Associazione Sportiva Dilettantistica Crossfighting Bolzano”, per lo svolgimento e il raggiungimento degli scopi primari
della stessa, attenendosi allo statuto sociale ed alle deliberazioni degli organi sociali.

Inoltre, il/la sottoscritto/a

DICHIARA

Di aver preso visione dello Statuto e del Regolamento interno, di accettarlo e rispettarlo in ogni loro punto;

Di impegnarsi al pagamento della quota associativa annuale e dei contributi associativi a seconda delle attivita scelte;

Di aver preso visione dell'informativa sulla Privacy fornita;

Di dare il proprio consenso al trattamento dei dati personali da parte dell’Associazione, ai sensi dell’art. 13 D.Igs. n.

196/2003 e del GDRP 679/2016 per la realizzazione delle finalita istituzionali dell’Associazione e nella misura

necessaria all'adempimento degli obblighi fiscali, legati ed assicurativi previsti dalle norme.

! Diaver letto l'informativa sul trattamento dei dati personali e acconsente al trattamento dei dati sanitari (certificato
medico) per le finalita di iscrizione e partecipazione all'associazione sportiva e al Comitato Olimpico Nazionale.

! Didare il proprio consenso all’'uso dei dati personali da parte dell’Associazione, ai sensi dell’art. 13 D.Igs. n. 196/2003 e
del GDRP 679/2016 per la realizzazione di iniziative di profilazione e di comunicazione diretta (via mail, messaggistica
telefonica, posta ordinaria) per la realizzazione delle finalita istituzionali dell’Associazione.

! Di aver preso visione delle misure in ambito di safeguarding.

Si autorizza la fotografia e/o la ripresa del sottoscritto /del minore, effettuate ai soli fini istituzionali, durante lo svolgimento
delle attivita e/o delle manifestazioni organizzate dall’Associazione.
o SI o NO

Siacconsente al trattamento e alla pubblicazione, per i soli fini istituzionali, di video, fotografie e/o immagini atte a rivelare
I'identita del sottoscritto /del minore, sul sito web e sul periodico dell’Associazione e nelle bacheche affisse nei locali della
medesima.

o SI o NO
Si acconsente all’uso dei dati personali da parte dell’Associazione, ai sensi dell’art. 13 D.Igs. n. 196/2003 e del GDRP 679/2016
per la realizzazione di iniziative di profilazione e di comunicazione diretta (via mail, messaggistica telefonica, posta ordinaria) a
fini di marketing sia diretti che di partner esterni.

o SI o NO

Luogo e data Firma






