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ORATORIO DON CARLD ANGELONI
Wia Santa Margheritand
TORRE BOLDOMNE (BG)

035 341050 DAL 15/06 AL 12/07

Modulo di iscrizione

NOME DELLA SQUADRA
Distinta giocatori

Nome e Cognome Data di nascita Firma *
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Inserire, del responsabile di squadra:

e-mail:

cellulare:

Il presente modulo di iscrizione al torneo di pallavolo € da completarsi in ogni sua parte indicando nome,
cognome, data di nascita dell’atleta partecipante. Il mancato completamento del modulo, che deve essere
consegnato entro il 7 giugno 2026, prevede I'esclusione della squadra dal torneo.

Il comitato organizzatore declina ogni responsabilita in caso di infortuni e danni causati a persone, animali
o cose che dovessero verificarsi prima, durante o dopo la manifestazione.

Con l'iscrizione al torneo gli atleti riconoscono tutte le norme riportate nel regolamento della manifestazione
allegato al presente modulo.

L'atleta deve consegnare il certificato medico per lo svolgimento dell’attivita pallavolistica non
agonistica prima dell’inizio del torneo, firmare il cartellino di tesseramento al CSI e solleva da ogni
responsabilita I'organizzazione dell’evento in ordine ad eventuali danni o lesioni che si possono verificare
sia durante le fasi di gioco che al di fuori di esse.

Ai sensi del D.L. 196/2003 autorizzo I'organizzazione della manifestazione al trattamento dei miei dati
personali.

NOTE Nel caso di iscrizione di un atleta minorenne, il modulo dovra essere firmato da uno dei
enitori.

Potete consegnare il modulo compilato, allegato alla quota di partecipazione, presso la segreteria
dell’oratorio don Carlo Angeloni via S. Margherita Torre Boldone o inviarlo via e-mail all’indirizzo:
volleytorre@virgilio.it, versando la quota di partecipazione entro e non oltre il giorno della prima gara.




