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AUTORIZZAZIONE PER MINORENNI

Il sottoscritto nato a il
residente a via
codice fiscale documento d’identita

In qualita di genitore o esercente della patria potesta,

AUTORIZZO mio figlio/a (nome e cognome)

NATO A IL a partecipare al campionato/torneo

estivo organizzato dal CSEN Comitato Provinciale Firenze e Prato, durante la stagione sportiva

20 /20 e acconsento al trattamento dei dati personali di mio/a figlio/a ai sensi del D.Igs

196/2003 sulla privacy.

- In allegato FOTOCOPIA DEL DOCUMENTO DI RICONOSCIMENTO

Luogo e data

Firma




