
Gymnasium '97 
Via Fleming 18   -  20021 Bollate  MI 
CF 97204510156 – PI 12648920150 

www.gymnasium97. i t  

 

MODULO DI ISCRIZIONE (DA COMPILARE IN STAMPATELLO) 
ATLETA: 

COGNOME E NOME: 
 
 

NATA A: 
 
 

 IL 

VIA 
 
 

N° CAP CITTÀ 

TEL. ABITAZ. 
 
 

CEL. MAMMA  EMAIL 

 

Chiede al l ’A.S.D. Gymnasium’97 di iscr iversi al l ’at t ivi tà ginnica societar ia per l ’anno 20 11-2012 

Autorizzazione del genitore o di chi ne fa le veci: (i dati saranno utilizzati per il rilascio della ricevuta per usufruire di una 

detrazione di imposta Irpef pari al 19% dell’importo pagato fino ad un massimo di € 210,00 su base annua e complessivo) 

 
COGNOME E NOME DEL GENITORE NATO A                                                                         IL 

 

 
 
C. F. 
 
  

 

Indicare il corso prescelto: 
CORSI DI BASE  PSICOMOTRICITÀ “G IOCO R ITMICA”  CORSO BASE   AVANZATO 
FREQUENZA  B ISETTIMANALE           MONOSETTIMANALE IL  ………………     PALESTRA………………  

SETTORI 

AGONISTICI 

 PRE -AGONISTICA “P ICCOLE”  PRE -AGONISTICA “GPT” 

 AGONISTICA GPT   AGONISTICA GR   

 

 

                                                                                                            FIRMA DEL GENITORE.  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  
 

DICHIARAZIONE DI  CONSENSO 

Ai sensi della Legge n. 675 del 31.12.1996 sulla tutela dei dati personali, dichiaro di aver preso visione dell’informativa che mi è stata fornita 

relativa al trattamento dei dati personali e si esprime il consenso affinché i dati possano essere comunicati e trattati da soggetti quali ad es.: società 

che prestano consulenza ed assistenza per elaborazione dati, Società di Servizi, Enti che svolgono attività di gestione delle forme di assistenza e 

previdenza, associazioni di categorie, eventuali Società erogatrici di servizi. 

 do il consenso 

Per quanto riguarda il trattamento, ivi compresa la comunicazione, dei miei DATI SENSIBILI, già acquisiti o che verranno acquisiti dalla F.G.I. 

nell’adempimento degli obblighi indicati nell’informativa, sempre nei limiti di cui esso sia strumentale per la gestione dell’attività sportiva ed in 

base ai fini istituzionali della F.G.I. 

 do il consenso 

Acconsento ad essere sottoposto ad un controllo antidoping in competizione e fuori competizione quando richiesto dalla Federazione. 

 do il consenso 

Inoltre acconsento all’A.S.D. Gymnasium’97 l’uso della mia immagine per il sito Web www.gymnasium97.it, per organi di stampa e altri mezzi 

di informazione. 
 

Data . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .                                  Firma del genitore  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

 
Spazio riservato alla Segreteria Gymnasium’97 

 NUOVO SOCIO         RIASSOCIAZIONE                                F IRM A INCARICATO :    


