(\fsmﬂs‘ Associazione Sportiva Dilettantistica POLAS
VOLLFEY

DICHIARAZIONE USCITA MINORI ALLEGATAALLARICHIESTA
DI ISCRIZIONE

Il/La sottoscritto/a nato/a a ( )il

residente a Prov. _ Via/Piazza n. CAP

Codice Fiscale , Carta d'ldentita n. ,
telefono / , cellulare / , e-mail ,

quale esercente la potesta genitoriale sul minore

, nato/a a il ,

DICHIARO

che a fine allenamento mio/a figlio/a puo allontanarsi da solo/a dalla struttura e/o essere consegnato/a al
genitore o ad un loro delegato identificato dal/dalla ragazzo/a stesso/a e di essere consapevoli che il ragazzo/a
non potra attendere nei locali del sito sportivo I’arrivo di accompagnatori oltre I’orario previsto per la fine
dell’allenamento.

DICHIARO INOLTRE

di autorizzare il trattamento dei dati personali ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 30 giugno 2003, n. 196.
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