
MODULO D’ISCRIZIONE ALLA 
 A.S.D. IL SCIATT - SUB.TEC -BELGIRATE 

 

Anno solare: ______________ 

 

 

Io sottoscritto/a __________________________________________________________________ 

Indirizzo____________________________________________________________n____________ 

Città_____________________________________________________________ Prov___________ 

Telefono cellulare_________________________________________________________________ 

E-mail__________________________________________________________________________ 

□    Subaqueo in possesso di brevetto _______________________________________________ 

□    Radiovelista (barrare la casella solo per i soci Radiovelisti) 

□   Socio sostenitore 

In allegato: 

□   Copia brevetto subaqueo 

□   Visita Medica Sportiva (solo per gli Agonisti, da fornire alla Segreteria in copia e in corso di 

validità) 

CHIEDO 

 di poter essere iscritto come socio alla A.S.D. IL SCIATT - SUB.TEC -BELGIRATE per l’anno in corso.  

DICHIARO 

1. di aver letto lo statuto ed il regolamento della società, e di accettarlo in ogni sua parte,  

2. di esonerare gli istruttori, le guide, il presidente e il consiglio direttivo del Gruppo Subacqueo SCIATT, da 

ogni forma di responsabilità per danni da me causati ad altre persone, animali, cose, nonché alla mia 

persona; Dichiaro inoltre, di aver letto la presente dichiarazione, di aver compreso chiaramente il significato 

in particolare nei punti da 1 a 2 e di aver avuto esaurienti risposte alle mie domande. Accetto di mia 

spontanea volontà i rischi e le responsabilità per ogni mia azione. 

Belgirate lì____________________ 

  

In fede_____________________________________________________  

 



CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI  

A.S.D. IL SCIATT - SUB.TEC -BELGIRATE 

ANNO SOLARE ______________________________                                              

 

Io sottoscritto/a _____________________________________________________________ 

Nato/a______________________________________ il_____________________________ 

Provincia___________________________________ nazione_________________________ 

Indirizzo_____________________________________________________ n _____________ 

Città______________________________________________ Prov_____________________ 

 

Acconsento alla raccolta e al trattamento dei miei dati personali da parte del Gruppo Subacqueo SCIATT, ai 

sensi della L. 196/2003. I dati personali raccolti ed inseriti negli archivi del Gruppo Subacqueo SCIATT, siano 

essi cartacei o informatici, saranno utilizzati a soli fini amministrativi, contabili e per comunicazioni inerenti 

alle attività sociali promosse dalla A.S.D. IL SCIATT - SUB.TEC –BELGIRATE. 

A.S.D. IL SCIATT - SUB.TEC -BELGIRATE si impegna affinché tali dati non siano utilizzati o trasferiti ad alcun 

altro soggetto, società o ente. 

Chiunque desideri essere cancellato dalle sopra citate liste, deve rivolgersi alla Segreteria della scrivente 

oppure inoltrare la richiesta a info@belgiratesub.it 

 

Belgirate lì__________________________    

 

Per accettazione ____________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 


