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da effettuarsi presso i Centri di Medicina dello Sport

firma

firmaISCRITTO MAGGIORENNE

Ciò significa che qualunque altra persone si presenti non avrà affidato in nessun caso il ragazzo perché 

la società non è autorizzata. Non possono essere delegate persone minorenni. 

Dichiara che il proprio figlio potrà :

DELL'ISCRITTO MINORENNE.

(soggetto per eventuale certificazione fiscale )

RESPONSABILITA' GENITORIALE Cognome Nome

Torna a casa dopo gli allenamenti e per tutto l’anno solamente con i genitori.

Torna a casa da solo.

Ciò significa che io genitore autorizzo la società a far uscire mio figlio senza che nessuno lo accompagni. 

In tal caso sono consapevole che la società viene sollevata da ogni responsabilità.

Ciò significa che qualunque altra persona (anche familiare o parente “stretto”) si presenti non avrà 

affidato in nessun caso il ragazzo perché la società non è autorizzata.

Torna a casa dopo gli allenamenti e per tutto l’anno con le seguenti  persone :

Nominativo persona autorizzata : …..................................................................................................

La Responsabilità Genitoriale, AUTORIZZA, la partecipazione a tutte le gare e relative trasferte, inerenti il campionato di categoria 

previsto dal calendario ufficiale ed alle eventuali trasferte per partite da giocare fuori casa.  Dichiara di essere a conoscenza che in 

alcuni casi il trasporto verrà effettuato con autovetture personali dei responsabili dell'Associazione e/o di persone da loro delegate.

Per  eventuali variazioni vi chiediamo di informare direttamente il proprio Dirigente Accompagnatore e via email la Segreteria 

dell’Associazione al seguente indirizzo e-mail: asgan.milano@gmail.com

N.b.: La muta da gioco è proprietà di asd GaN e va consegnata al Dirigente della squadra, al termine della Stag.Sportiva. 

AUTORIZZAZIONE per MINORE

Da 0 - 6 anni : non è richiesto il certificato. Per i minori di anni 12 (CA), di anni 10 (PVO), di anni 8 (TTA) è richiesto il certificato di 

idoneità NON AGONISTICO.  Oltre tali età è richiesto il certificato AGONISTICO.  Le visite mediche sono da 

Data Certificato Medico  

15 novembre 2023 
Ti ricordiamo che da questa stagione sportiva l’abbigliamento è gestito direttamente ON Line, 

in collaborazione con VIGI Sport. che ci accompagnerà in questa nuova modalità.

Vai alla pagina iniziale del sito (www.asgan.it), sulla spalla destra, il box “Abbigliamento Sportivo “

Saldo entro il :ISCRIZIONE ATLETA QUOTA DI ACCONTO 100  € 

recapiti telefonici email inserimento nella squadra

Associazione Sportiva Dilettantistica GaN

SCHEDA INFORMATIVA PER ISCRIZIONE ALL' ATTIVITÀ   SPORTIVA ANNO : 2023-24 

Cognome Nome
Data di nascita

Data

  Città ___________________________________________ CAP _______________

a

cod. fiscale

  via ____________________________________________ N° civico____________
luogo di nascita

DIRIGENTEATLETA SOCIOISCRIZIONE PER :  



Associazione Sportiva Dilettantistica GaN

INFORMAZIONI SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI   ai sensi dell'articolo 13 del Regolamento (UE) 2016/679

Gentile Signore/a, ai sensi dell'articolo 13 del Regolamento (UE) 2016/679, Le forniamo le seguenti informazioni: 

1. Il Titolare del trattamento è l’Associazione Sportiva Dilettantistica G.aN., con sede legale in via Trasimeno 53 e sede operativa via Trasimeno 83 
a Milano, in persona del proprio legale rappresentante pro tempore, che potrà essere contattato al seguente indirizzo email: 
asgan.milano@gmail.com
2. I Suoi dati personali sono trattati dal Titolare per il perseguimento delle seguenti finalità:
- adempiere a tutte le prescrizioni di Legge in materia di associazionismo sportivo dilettantistico quali l’iscrizione nel libro soci, il tesseramento 
presso l’Ente di Promozione del CONI (EPS) a cui siamo affiliati, la convocazione alle assemblee, la gestione della Sua partecipazione alle attività 
sportive e ricreative istituzionali e a quelle organizzate dall’EPS di appartenenza;
- l’invio della newsletter periodica relativa alle suddette attività statutarie;
- il rilascio di adeguata quietanza delle quote e dei corrispettivi versati. 
Ciò potrà avvenire anche mediante l’utilizzo di un processo decisionale automatizzato, compresa la profilazione. 
3. La base giuridica del trattamento dei dati consiste nel consenso espresso dall’interessato al trattamento dei propri dati personali per le finalità 
sopra descritte. In ogni caso, il trattamento è necessario per il perseguimento di legittimi interessi del Titolare del trattamento così come definiti 
dallo Statuto dell’associazione.
4. I dati saranno comunicati ai seguenti soggetti:
- all’Ente di Promozione Sportiva cui siamo affiliati e al CONI per le finalità amministrative, di tesseramento e di organizzazione delle attività sportive 
dilettantistiche indicate al precedente punto 2;
- all’amministratore di sistema e ad eventuali Responsabili esterni ai fini della gestione delle newsletter periodiche, della registrazione dei 
corrispettivi versati e del rilascio del certificato medico sportivo di idoneità. 
L’elenco dei soggetti a cui i dati sono stati comunicati può essere richiesto al seguente indirizzo email:   asgan.milano@gmail.com
5. L’associazione tratterà i dati personali per il tempo necessario ad adempiere alle finalità di cui al precedente punto 2 e comunque non oltre 10 
anni dalla raccolta dei dati stessi, termine oltre il quale verranno distrutti o resi anonimi, fatti salvi gli eventuali più ampi termini di conservazione 
previsti dalla Legge o dal Regolamento (UE) 2016/679. 
6. Lei ha diritto, in ogni momento, ai sensi degli articoli dal 15 al 20 del Regolamento (UE) 2016/679, di: 
a) chiedere al titolare del trattamento l’accesso ai dati personali e la rettifica o la cancellazione degli stessi o la limitazione del trattamento dei dati 
personali che La riguardano o di opporsi al loro trattamento; oltre al diritto alla portabilità dei dati (ossia riceverli da un titolare del trattamento, in 
un formato strutturato, di uso comune e leggibile da dispositivo automatico, e trasmetterli ad un altro titolare del trattamento senza impedimenti);
b) revocare il consenso in qualsiasi momento senza pregiudicare la liceità del trattamento basata sul consenso prestato prima della revoca; 
c) proporre reclamo al Garante per la protezione dei dati personali ovvero alla diversa autorità di controllo che sarà all’uopo istituita. 
Potrà esercitare tali diritti, facendone istanza al Titolare del Trattamento, tramite lettera raccomandata, PEC o email. La Sua richiesta sarà 
soddisfatta entro 30 giorni dalla relativa ricezione.
7. I dati sono necessari per il perseguimento delle finalità elencate al precedente punto 2, nonché di legittimi interessi del titolare. In caso di diniego 
a fornirli sarà pertanto impossibile instaurare il rapporto associativo.

Il Titolare del trattamento 

Associazione Sportiva Dilettantistica G.a N.

CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

Io sottoscritto/a   .................................................................................................................................... 

per il minore         ....................................................................................................................................

letta l’informativa che precede, 

O Esprimo il consenso O   NON esprimo il consenso

al trattamento dei dati personali, anche particolari, per le finalità di cui al punto 2 dell’informativa stessa. 

O Esprimo il consenso O   NON esprimo il consenso

all’eventuale utilizzo di un processo decisionale automatizzato, compresa la profilazione. 

O Esprimo il consenso O   NON esprimo il consenso

alla comunicazione ed alla conservazione dei dati personali, secondo le modalità indicate nell’informativa stessa. 

Luogo ..............................................    data  ...............................................  

Firma dell’interessato (o del genitore, se l’interessato è minorenne) .............................................................................................
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X

X


