
DICHIARAZIONE DI ADESIONE E DI ESONERO DI RESPONSABILITA’
In relazione alle gare di slalom ed alle attività di skateboarding che ho deciso di effettuare durante gli eventi organizzati da “Board 

Riding ASD”, con sede legale in Via Felice Cavallotti 184 - 20099 Sesto San Giovanni - MI , dichiaro quanto segue:
1.	 Dichiaro di essere fisicamente e psichicamente esente da malattie.
2.	 Dichiaro inoltre, di essere stato informato dagli organizzatori delle difficoltà e dei pericoli connessi a questa attività sportiva 

e intendo comunque partecipare per mia decisione ed a mio rischio, dando atto di aver ricevuto le istruzioni tecniche e le 
norme di comportamento a cui attenermi per lo svolgimento delle attività di trainging o agonistiche;

3.	 Esonero “Board Riding ASD” e gli Istruttori da qualunque responsabilità e risarcimento, salvo il caso di dolo o colpa grave 
dimostrata e palese, per danni fisici o materiali verificatisi durante gli eventi e le attività organizzate dalla stessa;

4.	 Sono stato completamente informato del contenuto della presente dichiarazione di cui ho effettuato attenta lettura, 
sottoscrivendo la stessa di mia libera iniziativa;

5.	 Chiedo quindi di associarmi al “Board Riding ASD” in qualità di socio ordinario per l’anno _______________  .  A tal 
fine dichiaro di aver preso visione dello statuto e del regolamento interno e di accettare integralmente tutte le norme che 
regolano la vita associativa.

La sottoscrizione del presente modulo  garantisce la copertura assicurativa, Assicurazione RC, alle varie attività. 



INFORMATIVA PRIVACY
Board Riding ASD informa, con riferimento alle disposizioni dell’art. 13 del D. Lgs. 196/2003 (“Codice in materia di Protezione dei Dati Personali”), che i dati personali raccolti con la presente scheda saranno oggetto 
di trattamento manuale od informatico con finalità di informazione, invio di pubblicazioni periodiche od occasionali, informazioni su nuovi prodotti, erogazione di servizi, anche ai fini di promozione e di rilevazione 
del grado di soddisfazione della clientela. Per consentirci di dare corso al trattamento stesso, ai sensi dell’articolo 23 del Codice, ci è necessario il Suo consenso. Modalità del trattamento. Raccolta cartacea 
dei dati ed immissione degli stessi in un sistema automatizzato. Obbligatorietà. La compilazione è volontaria, e la mancata indicazione dei Suoi dati anagrafici avrà come unica conseguenza che non potremo 
fornirle la personal card ed i servizi ad essa collegati. In particolare con la sottoscrizione del presente modulo si dà atto di avere esattamente soppesato i contenuti dell’art. 13 del D. Lgs. 196/2003 e in particolare 
delle finalità e modalità di trattamento cui sono destinati i dati e quant’altro previsto dalla norma richiamata. Comunicazione a terzi. I Suoi dati personali raccolti con il presente modulo saranno trattati da Board 
Riding ASD sopra indicata e da eventuali Società che svolgono attività funzionali all’erogazione dei servizi ed alle finalità della raccolta. Diffusione. I Suoi dati personali non saranno oggetto di diffusione. Diritti 
dell’interessato. Lei potrà in ogni momento esercitare i diritti previsti dall’articolo 7 del Codice. In particolare potrà ottenere la cancellazione, la trasformazione in forma anonima, l’aggiornamento, la rettifica o, 
se vi è interesse, l’integrazione dei dati stessi; potrà altresì opporsi, per motivi legittimi, al trattamento. Titolare del trattamento. La Board Riding ASD, Via Felice Cavallotti 184 - 20099 Sesto San Giovanni - MI 
- Italy  , rappresentata dal Presidente. Responsabile del trattamento. Il Presidente della Board Riding ASD all’indirizzo qui sopra indicato.
Il sottoscritto, in relazione alla informativa ricevuta dalla Board Riding ASD che dichiara di conoscere, preso atto dei diritti di cui all’art. 7 del D.Lgs. 196/2003 recante il Codice in materia di Protezione dei Dati 
Personali esprime il proprio consenso ai trattamenti riportati nell’informativa riferita.

			   Milano, lì________________________	 In fede__________________________________________	

SE MINORENNE da compilare da parte di un genitore:
IO SOTTOSCRITTO________________________________________________________________________

Documento di identità numero con data emissione e luogo _____________________________________________________________________

Autorizzo mio/a figlio/a _____________________________________________  a partecipare alla seguente attività ______________________________

organizzata da “Board Riding ASD”. 

Milano, lì ___________________		  FIRMA DEL GENITORE (o chi ne fa le veci) 

							       _______________________________________

Per specifica approvazione di quanto riportato sul retro di questo modulo ai punti 2 e 3

						      In fede______________________________________

Dati del partecipante Minorenne

Cognome_____________________________________________________	 Nome_________________________________________________

Data di Nascita_________________	 Luogo di Nascita_________________________________________________________________

Residente in Via_________________________________________________________________ N°________/_______

C.A.P__________ Città____________________________________________	 Prov___________ Naz _______

SE MAGGIORENNE COMPILARE DA QUI IN POI
Cognome_____________________________________________________	 Nome_________________________________________________

Data di Nascita_________________	 Luogo di Nascita_________________________________________________________________

Residente in Via_________________________________________________________________ N°________/_______

C.A.P__________ Città____________________________________________	 Prov___________ Naz _______

Tel. ____________________________ E-mail___________________________________________________

Milano, lì________________________	 In fede______________________________________

Per specifica approvazione di quanto riportato sul retro di questo modulo ai punti 2 e 3

					     In fede______________________________________

Sono venuto a conoscenza di Eskate attraverso i seguenti mezzi di comunicazione:

        Amici	 	 Facebook	               Depliant/ Postcard	    Sito Internet 	 Riviste/Giornali	 Altro/precisare_____________________________
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  Tessera numero:              /  


