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TIGERS ACADEMY S.r.l. SPORTIVA DILETTANTISTICA 

Via G. B. Giraudo, 50 - 10081 - Castellamonte (TO) P.I. 12240650015 

info@tigersacademy.it 

RICHIESTA DI ISCRIZIONE (minore) 

Il/la sottoscritto/a (genitore o tutore legale) ______________________________________________________ 

nato/a a __________________________ il __________________ cellulare  _______________________________ 

e-mail  ____________________________________________ @ __________________________________________ 

genitore o tutore legale del minore  _____________________________________________________________ 

nato/a il _________________________________  a  ___________________________________________________ 

e residente a  ____________________________  in via  _______________________________________________ 

C.F.  ___________________________________________________________________________________________ 

CHIEDE 

di ammettere a tesserato della Tigers Academy S.S.D. (di seguito Società) il proprio minore.  

DICHIARA: 

  di aver preso visione dello Statuto della Società, consultabile presso la segreteria, e di condividerne 

integralmente i principi in esso contenuti; 

  di aver letto e  compreso il Regolamento Interno della Società, consultabile presso la segreteria e 

sul sito www.tigersacademy.it, e di impegnarsi a far rispettare integralmente al minore le 

disposizioni in esso contenute;   

  di impegnarsi a fornire, all’atto della sottoscrizione del presente o comunque entro l’inizio 

dell’attività sportiva, la necessaria documentazione medica relativa all’idoneità sportiva del 

Legge 98/2013 minore prevista dalle leggi vigenti (art.3 del D.M. 24/04/2013, come modificato dalla 

art.42 bis, D.M. 8 agosto 2014 – Ministero della Salute); 

  di acconsentire al tesseramento del proprio minore e al suo rinnovo per l’anno solare successivo 

presso la Federazione Ginnastica d’Italia e/o altro Ente di Promozione Sportiva; 

  di essere stato informato che, a partire dal decimo giorno successivo all’iscrizione e previa 

consegna del certificato medico, il minore sarà coperto da assicurazione infortuni fornita dalla 

Federazione sportiva o dall’Ente di promozione sportiva presso il quale sarà tesserato (info 

condizioni presso la segreteria); 

  di essere a conoscenza che l’attività che il tesserato svolgerà comporta dei rischi, prevedibili e non, 

e di conseguenza di assumere tali rischi consapevolmente; 

  di richiedere che le comunicazioni inerenti al rapporto in essere vengano inoltrate all’indirizzo e-

mail sopra riportato e di impegnarsi a comunicare tempestivamente eventuali variazioni.  

 
 
Luogo e data _______________________ 

 

 

 Firma per esteso (dai 15 anni)    Firma per esteso (genitore) 

 

_________________________________________     ___________________________________________ 
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TIGERS ACADEMY S.r.l. SPORTIVA DILETTANTISTICA 

Via G. B. Giraudo, 50 - 10081 - Castellamonte (TO) P.I. 12240650015 
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INFORMATIVA ex art. 13 del Regolamento UE 2016/679 

Spett.le tesserato, premesso che il titolare del trattamento è la TIGERS ACADEMY S.R.L. Sportiva Dilettantistica, con 

sede legale in Castellamonte (TO) – Via Giraudo Giovanni Battista 50, CAP 10081 - P.IVA 12240650015, mail 

info@tigersacademy.it, visto il Regolamento Europeo 679/2016 (Regolamento Generale in materia di trattamento 

dei dati personali) la informiamo che i Suoi dati personali (nome, cognome, data di nascita, residenza, mail, 

telefono) verranno comunicati e trattati in conformità alle misure di sicurezza previste dagli artt.6 e 32 ai soli fini dello 

svolgimento delle attività previste statutariamente nonché per adempiere a tutti gli obblighi di legge. A tal proposito 

si evidenzia che i dati potranno essere trasmessi al CONI, alla FGI e ad altro Ente di promozione sportiva, a consulenti 

fiscali, a studi legali, notarili e saranno conservati per il tempo strettamente necessario richiesto dal Coni o dalla FGI 

o dalle normative civilistico fiscali in vigore. In ogni momento avrà diritto di verificare i Suoi dati, accertarsi se sono 

ben custoditi e revocare, in tutto o in parte, il consenso al trattamento degli stessi o esercitare i diritti di cui agli 

articoli 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22 del Regolamento. Tali diritti potranno essere esercitati con lettera raccomandata 

A.R., oppure utilizzando il suddetto indirizzo mail, salvaguardando la possibilità di proporre reclamo al Garante della 

Privacy. 

 

DICHIARAZIONE DI CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 

Il/La sottoscritto/a ________________________________________ , letta l’informativa ex art. 13 genitore del minore

del regolamento UE 2016/679, dichiara di essere stato/a informato/a sulle finalità e le modalità di trattamento cui 

sono stati destinati i dati personali, i soggetti a cui gli stessi potranno essere comunicati, anche in qualità di incaricati, 

nonché sui diritti di accesso ai dati personali forniti con facoltà di chiederne l’aggiornamento, la rettifica, 

l’integrazione e la cancellazione o opporsi all'invio di comunicazioni commerciali. Per quanto sopra esprimo il 

consenso al trattamento dei miei dati personali, cosi come alle immagini raffiguranti il minore, nelle modalità e per le 

finalità istituzionali strettamente connesse e strumentali ai fini statutari.  

 

Luogo e data                             Firma per esteso   

 

                       _____________________________ __________________________________________

 

LIBERATORIA PER LA PUBBLICAZIONE DI FOTO E VIDEO  

Il/La sottoscritto/a _____________________________________________________________________________________ 

con riferimento alle immagini (foto e video) scattate e/o riprese dalla TIGERS ACADEMY S.S.D. durante il corso 

dell’anno sportivo, con la presente:  

AUTORIZZA 

A titolo gratuito, senza limiti di tempo, anche ai sensi degli artt. 10 e 320 cod.civ. e degli artt. 96 e 97 legge 22.4.1941, 

n. 633 (Legge sul diritto d’autore), alla pubblicazione e/o diffusione in qualsiasi forma delle immagini del proprio 

minore sul sito internet della TIGERS ACADEMY S.S.D., su carta stampata e/o su qualsiasi altro mezzo di diffusione, 

nonché autorizza la conservazione delle foto e dei video stessi negli archivi informatici della TIGERS ACADEMY S.S.D. 

e prende atto che la finalità di tali pubblicazioni è meramente di carattere informativo ed eventualmente 

promozionale. La presente liberatoria potrà essere revocata in ogni tempo con comunicazione scritta da inviare via 

posta comune o e-mail agli indirizzi suddetti. 

 

Luogo e data                             Firma per esteso  

 

                       _____________________________ __________________________________________

 

 


