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	I sottoscritti dichiarano di aver preso visione e ritirato copia dell'informativa ex articolo 10 L. 675/96, riportata nel modello W1, ed esprimono il proprio consenso, ai sensi degli articoli 11, 20 e 22 della medesima Legge, in particolare, a che i dati possano essere comunicati e trattati dai soggetti elencati al punto D) della predetta Informativa.

	N° Tessera
	M/F
	Cognome
	Nome
	Data di Nascita
	Luogo di Nascita
	Indirizzo
	CAP
	Città
	Tipo tessera
	Firma
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	Firma del Presidente e timbro della Società _________________________________________________________                         Data_____________________________





Tesseramento  Dirigenti – Allenatori - Segnapunti				Anno Sportivo 2008/09		





Società	_____________________________				 N° codice _____________	





C.A.P._____Comune	__________________Via/Corso  _____________________	 n° ___











