
 

MODULO ISCRIZIONE CAMPI ESTIVI 2019 

DATI DEL PARTECIPANTE 

Nome __________________________  Cognome ___________________________________ 

nato a _______________________  il_______________   

Cod. Fiscale ____________________________ 

residente a ____________________________________________C.A.P.________________ 

in via ______________________________________________________________________ 

Tel/Cell ___________________________________ E-mail ___________________________ 

Cellulare di un genitore  __________________________________________________________ 

Altri numeri da contattare in caso di emergenza ________________________________________ 

Parrocchia di appartenenza _______________________________________________________ 

Iscritto all’Azione Cattolica:  ○ SI  ○ NO      Tessera N. _______________________ 

CAMPO SCUOLA 

o elementari – Bedonia – 16-22 giugno 2019 
o 1°-2° media – Piandimaia–Villabassa (BZ) - 19-27 luglio 2019 
o 3° media – 1° superiore – Spiazzi di Gromo (BG) 13-20 luglio 2019 
o 2°-4° superiore – Spiazzi di Gromo (BG) - 20-27 luglio 2019 

========================================================================================== 

AUTORIZZAZIONE DEL GENITORE O DEL TUTORE (solo in caso di partecipanti minorenni) 
Il/La sottoscritto/a ____________________________________________________________________ padre/madre/
tutore di _______________________________________________________ autorizza la partecipazione del/la citato/a 
minore a tutte le attività previste dal campo scuola prescelto, comprese le eventuali uscite ed escursioni al di fuori della 
struttura residenziale, certo che saranno prese tutte le precauzioni con la necessaria attenzione e diligenza. 
Data _______________________      Firma___________________________________ 

=========================================================================================== 

ACCETTAZIONE DEL REGOLAMENTO DA PARTE DEL PARTECIPANTE O DEL GENITORE/TUTORE (in caso di 
minori) 
Dichiaro di aver preso visione e di sottoscrivere il Regolamento e le relative Condizioni che regolano la partecipazione ai 
Campi estivi dell’Azione Cattolica consultabile sul sito web dell’associazione www.azionecattolicaparma.info 
Data _______________________     Firma ___________________________________ 

=========================================================================================== 

DICHIARAZIONE DEL PARTECIPANTE O DEL GENITORE/TUTORE (in caso di minori) 
Acconsento al trattamento dei dati personali raccolti all’atto dell’iscrizione e durante lo svolgimento del campo scuola 
(incluse immagini fotografiche e riprese filmate finalizzate esclusivamente alla produzione di comunicazioni informative 
sulle attività associative anche a mezzo di stampa, web e social). Il conferimento dei dati è obbligatorio per la 
partecipazione al campo scuola. Per l’esercizio dei diritti di cui al D.Lgs 196/2003 e al Regolamento UE 2016/679 gli 
interessati si possono rivolgere alla Segreteria diocesana di Azione Cattolica, viale Solferino, 25 - Parma. 
Data _______________________     Firma ___________________________________

AZ IONE CATTOL ICA PARMA 
Viale Solferino, 25 - 43121 Parma • tel. 0521 233592 • www.azionecattolicaparma.com 

e-mail info@azionecattolicaparma.com 


