
  
 
 
 

 

 

 

 

 

   CODICE FISCALE___________________________________________ 

 

 

  INDICARE  SCELTA DEL CORSO 
 
  LUNEDI  �     MARTEDI’    �    MERCOLEDI’    �    GIOVEDI     �    VENERDI   �   
   
  NB : il Kit di attrezzi (tappetino, pesini,elastici) dovrà essere personale. La Polisportiva su richiesta  
  potrà fornire un Kit . La richiesta dovrà essere effettuata al momento dell’iscrizione. 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 

TELEFONO: _______________________________ INDIRIZZO EMAIL :_________________________ 

CERTIFICATO MEDICO:    SI   �  NO  �       SCADENZA __________________ 

SETTORE PER CUI SI CHIEDE L’ISCRIZIONE : AEROBICA – BOXE UP 

Polisportiva Airoldi Origgio  
ASSOCIAZIONE SPORTIVA DILETTANTISTICA  

Via Vivaldi, 1 – 21040 ORIGGIO ( VA )  
Part. IVA e Cod. Fisc. 0 1 7 1 1 4 5 0 1 2 0  

SCHEDA DI ISCRIZIONE PER ATTIVITA’ SPORTIVE  
ANNO 2014/15 

DATI ANAGRAFICI :  

COGNOME: _________________________________ NOME: ________________________________  

NATO/A A: _________________________________ IL: _____________________________________ 

RESIDENTE A: ______________________________ VIA: ____________________________________ 

 (Art. 23 Dlgs n° 196/2003 “Codice in materia di protezione dei dati personali”) La presente informativa viene fornita, ai sensi del Codice in materia di 
protezione dei dati personali, do A.D.S. Polisportiva Airoldi Origgio quale Titolare del trattamento dei dati personali. I dati indicati nella “ Scheda di 
iscrizione”, possono essere trattati con strumenti elettronici, oltre che conservati su supporto cartaceo, per le seguenti finalità:  

1) Esecuzione di obblighi relativi ai vari corsi, ivi compresa la comunicazione, per ragioni organizzative, a compagnie di assicurazione. 2) Realizzazione di 
prodotti cartacei, prodotti digitali audio video e siti internet, con scopo informativo e promozionale, contenente anche immagini dei partecipanti al corso. Per 
queste finalità è indispensabile il consenso al trattamento. La mancanza di alcuni dati e/o la mancanza di consenso al trattamento dei dati personali può 
precludere la partecipazione al corso. In qualsiasi momento, ai sensi dell’art. 7 e ss. del Dlgs n° 196/2003, il sottoscritto potrà verificare i dati personali ed 
eventualmente farli correggere, aggiornare o cancellare, o esercitare gli altri diritti riconosciuti per legge, scrivendo o contattando il Titolare del trattamento.  

 

 

FIRMA : _______________________________________________________ 
 

DATA: _______________________ 
 
 
FIRMA: ______________________ 


