CUS CASERTA

CENTRO UNIVERSITARIO SPORTIVO

Compilare a stampatello

Cognome e Nome: | Nato a: (Prov. )
il | Luogo di residenza: | CAP
Via/Piazza:
Tel.: | Cell.: | e-mail:
Universita: | Facolta:
Anno di corso: | Matricola:
Docente U1 | [I}d.Tlle Tecnico | Specializzando Convenzionato Non Universitario
amministrativo
Attivita sportiva: |1 | 2 |3
CHIEDO

di essere tesserato al C.U.S.I. per I'anno accademico in corso tramite il C.U.S. Caserta e a tal fine

DICHIARO

1. di avvalermi, in quanto regolarmente iscritto, delle condizioni previste dalla polizza assicurativa e di
liberare conseguentemente il C.U.S. Caserta da ogni e qualsiasi responsabilitd dovesse accadermi
prima, durante e dopo lo svolgimento delle attivita o delle esercitazioni ginnico sportive, esonerando
lo stesso C.U.S. anche per ogni responsabilita per quanto, eventualmente, non dovesse essere
contemplato dalla stessa polizza assicurativa;

2. di avere preso visione delle condizioni della polizza assicurativa e di accettarle integralmente;

3. di potere effettuare la pratica sportiva non agonistica, allegando a conferma di cio, la certificazione
medica redatta in conformita alle vigenti normative.

Per i Minori I'esercente la Patria Podesta Firmato

Estremi Documento di Identitd esercente la
Patria Potesta

Dataq,

Ai sensi del D. Leg. n. 196/03, si informa che i dati da Lei forniti all'atto dell'iscrizione saranno formeranno oggetto di
trattamento dalla normativa richiamata e dagli obblighi di riservatezza. Tali dati saranno pertanto trattati esclusivamente per
I'espletamento di tutte le attivitd strumentali alla realizzazione delle finalita istituzionali, compresa la diffusione, anche a
mezzo stampa, televisione, internet e qualsiasi altro mezzo di diffusione e sotto qualsiasi forma, delle informazioni relative alle
competizioni organizzate ed agli esiti delle stesse. Acconsento, altresi, al trattamento ed alla pubblicazione, per i soli siti
istituzionali, di fotografie ed immagini sul sito web www.cuscaserta.it e sulla pagina facebook “"CUS Caserta”

AUTORIZZO [ NON AUTORIZZO [ FIRMA

Note della Segreteria

C.U.S. Caserta - Via Patturelli, 29 - 81100 Caserta (CE) Tel./Fax.:0823.210053
Sito : www.cuscaserta.it e-mail : info@cuscaserta.org
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