FIB&FIT

RICHIESTA TESSERAMENTO ANNO SPORTIVO 20..../20....

COGNOME | | NOME
DATA DI NASCITA LUOGO DI NASCITA
CODICE FISCALE NUMERO TESSERA ACSI
E-MAIL | TELEFONO
INDIRIZZO

CHIEDE
Di essere ammesso come tesserato della societa sportiva dilettantistica “FIB&FIT S.S.D.”
DICHIARA
di essere a conoscenza che la struttura all'interno della quale svolge pratica sportiva e costituita giuridica- mente
sotto la forma di societa sportiva dilettantistica senza scopo di lucro A R.L. ed é riconosciuta dal CONI.

DICHIARA
1. Diaver preso visione dello Statuto e di accettarlo e rispettarlo in ogni loro punto;
2. Di impegnarsi al pagamento della quota associativa annuale e dei contributi associativi a seconda delle attivita scelte;
3. Di aver preso visione dell'informativa sulla Privacy fornita;
4. Di dare il proprio consenso al trattamento dei dati personali da parte della societa, ai sensi dell’art. 13 D.Igs. n. 196/2003 e del GDPR 679/2016 per la realizzazione delle finalita istituzionali della societa
e nella misura necessaria all’adempimento degli obblighi fiscali, legali ed assicurativi previsti dalle norme. Di dare il proprio consenso all'uso dei dati personali da parte della societa, ai sensi dell’art. 13
D.lgs. n. 196/2003 e del GDPR 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 della societa;
5. Dichiara altresi di aver preso visione ed accettato la polizza assicurativa per infortuni personali prevista dall'affiliazione della societa al sopra menzionato Ente di promozione a tutela dei suoi praticanti
nello svolgimento delle attivita istituzionali.
6. Di essere in possesso di certificazione medica per I'idoneita dell’attivita sportiva non agonistica;
7. Di essere in condizioni psicofisiche idonee per I’attivita
8. Di non aver assunto e di non assumere nelle 48 ore precedenti I’attivita sostanze stupefacenti e/o psicotrope, di non essere sotto I’effetto di farmaci, di non aver ecceduto nel consumo di bevande alcoliche
e cibo.
9. Di essere a conoscenza dei rischi, prevedibili ed imprevedibili, connessi alla pratica dell’attivita pur non potendosi considerare tale un’attivita potenzialmente pericolosa.
10. Acconsente al trattamento ed alla pubblicazione, per i soli fini istituzionali, di fotografie ed immagini atte a rivelare I'identita del sottoscritto sul sito web della societa, su social network, su eventuali
periodici editi dalla medesima ed in apposite bacheche affisse nei locali della societa.
11. di assumermi sin da ora ogni e qualsiasi responsabilita riguardo la mia persona, per danni personali e/o procurati ad altri (e/o a cose) a causa di un mio comportamento non conforme alle norme;
12. per me, nonché per i miei eredi e/o aventi causa, di sollevare FIB&FIT. S.S.D. A R.L., i suoi collaboratori o/e dipendenti, nonché i loro eredi e/o aventi causa da ogni responsabilita per lesioni, morte e/o
qualsivoglia danno (anche causato da terzi), dovesse derivare alla mia persona in occasione ed a causa dell’attivita svolta presso la societa.
13. di avere attentamente letto e valutato il contenuto del presente documento e di avere compreso chiaramente il significato di ogni singolo punto prima di sottoscriverlo. Capisco e condivido pienamente
gli scopi di queste norme stabilite per la mia sicurezza e che non rispettarle puo porre sia me che i miei compagni in una situazione di pericolo. Agli effetti degli artt. 1341 e 1342 del Codice Civile, dichiaro
di approvare specificamente i punti 1, 2, 3, 4,5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13 della presente.

Dichiaro inoltre di aver versato la quota a titolo di:

[0 ATLETA TESSERATO A FIB&FIT S.S.D. E TESSERA ACSI
[0 ATLETAISTRUTTORE TESSERATO A FIB&FIT S.S.D. E TESSERA A.C.S.I
[0 ATLETA ISTRUTTORE TESSERATO A FIB&FIT S.S.D. E TESSERINO TECNICO A.C.S.1

» BONIFICO BANCARIO INTESTATO A : FORMAZIONE ITALIANA BIKING E FITNESS S.S.D. AR.L.

CODICE IBAN : 1T93 X030 3240 0900 1000 0672 983 ( CAUSALE: TESSERAMENTO ANNO 20..../20.... NOME E COGNOME)

Manifestazione del consenso (art. 7 Regolamento UE n. 2016/679) Letta ’informativa ex art 13 del Regolamento UE 2016/679, dichiaro di essere stato informato sulle finalita e le modalita di
trattamento cui sono destinati i dati, i soggetti a cui gli stessi potranno essere comunicati, anche in qualita di incaricati, nonché sui diritti di accesso ai dati personali forniti con facolta di chiederne
I’aggiornamento, la rettifica, I’integrazione e la cancellazione o opporsi all’invio di comunicazioni commerciali. Per quanto sopra esprimo il mio consenso al trattamento dei miei dati personali nelle
modalita e per le finalita strettamente connesse e strumentali ai fini statutari dell’associazione.

AUTORIZZO E DO IL CONSENSO NON AUTORIZZO

Quanto, infine, al trattamento dei miei dati identificativi (fotografie, video, ecc.) ed il trattamento delle immagini correlate agli eventi sportivi cui I’ente partecipa e pubblica sui siti web e social, in
conformita a quanto indicato nella bacheca dell’ente sportivo e/o nel sito web e nella suddetta informativa.

AUTORIZZO E DO IL CONSENSO NON AUTORIZZO

Quanto al trattamento dei miei dati per finalita di marketing e comunicazioni promozionali, da svolgersi in conformita a quanto indicato nella bacheca dell’ente sportivo e/o nel sito web e nella
suddetta informativa.

AUTORIZZO E DO IL CONSENSO NON AUTORIZZO

Firmando la presente dichiaro di aver letto attentamente il contenuto dell’Informativa fornita ai sensi del Regolamento UE n° 2016/679 e di averne ricevuto copia. Inoltre mi impegno a leggere
quanto verra pubblicato e specificato nella bacheca dell’ente in merito allo svolgimento degli eventi sportivi cui I’ente decidera di aderire e ad eventuale ulteriore necessaria informativa privacy e
raccolta di consenso. Mi impegno altresi a comunicare tempestivamente le eventuali variazioni dei dati.

Data, Firma

FORMAZIONE ITALIANA BIKING E FITNESS S.S.D. AR.L. SEDE LEGALE VIA XI SETTEMBRE TRAV. ROSSINI
P.IVA C.FISCALE 09802261215 — e.mail amministratore@fibefit.it



