
 

 

 

 

AUTORIZZAZIONE PER ATTIVITÀ SPORTIVA MINORI DI ANNI 18 

IL SOTTOSCRITTO………………………………………………………..………………………… 

NATO A …………………….. IL…………………..RESIDENTE A…………………………….…. 

VIA/PIAZZA………………………………………………………. CAP…………………………… 

CODICE FISCALE …………………………………………………………………….…………… 

TEL. ……………………………………… CELL.………………………………………………….. 

AVENDO ED ESERCITANDO LA RESPONSABILITÀ GENITORIALE AUTORIZZA 

IL PROPRIO FIGLIO/A  

NOME ……………………………………… COGNOME ……………………………………….... 

NATO/A A …………………….. IL ……………….. RESIDENTE A …………………………….. 

CODICE FISCALE …………………………………………………………………….…………… 

 

A PARTECIPARE IN QUALITÀ DI ATLETA ALLA MANIFESTAZIONE SPORTIVA 

DILETTANTISTICA PROMOZIONALE DI CALCIO A 5 PROMOSSA E ORGANIZZATA DA 

AREA SPORT SSD, ASD AREASPORT E ASI VERONA PRESSO IL CENTRO SPORTIVO G. 

DE STEFANI DI VERONA NEL PERIODO 4 GIUGNO - 13 LUGLIO 2018. 

DICHIARA INOLTRE 

DI AVER PRESO VISIONE DEI REGOLAMENTI UFFICIALI DI GARA E DI ACCETTARLI 

INTEGRALMENTE ED INCONDIZIONATAMENTE; 

DI LIBERARE AREA SPORT, ASI VERONA E IL COMITATO ORGANIZZATORE DA OGNI 

RESPONSABILITÀ RELATIVA A DANNI A COSE O A PERSONE, E PER INFORTUNI 

DERIVANTI DALLA PARTECIPAZIONE ALL’ATTIVITÀ SPORTIVA, FATTO SALVO 

QUANTO PREVISTO DAL RAPPORTO ASSICURATIVO CON IL TESSERAMENTO ASI. 

 

VERONA, …………..2018        FIRMA 

        …………………….……………………. 
 

AUTORIZZA INFINE AI SENSI DELL’ART. 23 D.LGS. 196/2003 IL TRATTAMENTO DEI 

DATI PERSONALI FORNITI PER TUTTE LE COMUNICAZIONI INERENTI ALLA 

MANIFESTAZIONE. 
 

VERONA, …………..2018        FIRMA 

        …………………….……………………. 
 
 

20ª CHAMPIONS LEAGUE - 3ª EUROPA LEAGUE 
10ª CHAMPIONS LEAGUE UNDER 16 
10ª CHAMPIONS LEAGUE FEMMINILE 
Manifestazione Promozionale Open di Calcio a 5 

Verona 4 Giugno –  13 Luglio 2018 

S.S.D. AREA SPORT a R. L. 

Via Sansovino n. 16 - 37138 Verona (zona Stadio)  

Tel 045/57.58.37 – Fax 045/57.54.79 – www.areasport.org – info@areasport.org 

 


