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CONFEDERAZIONE
ITALIANA KENDO

LIBERATORIA PER CONSENSO ALLA PARTECIPAZIONE DEI MINORENNI

Io sottoscritta/o (Nome e cognome del genitore/tutore),
Nata/oil _/  / ,a ,inprovinciadi (),
Residente a ,inprovinciadi (),
Codice Fiscale numero ,

In qualita di tutore/tutrice legale/madre, padre della/del minorenne:
(Nome e Cognome del minore) ,
Nata/oil _/  / ,a , in provincia di ( ),

Residente a , in provincia di ( ),

Concede
I’autorizzazione alla partecipazione allo Stage Federale CIK ovvero:

Dal al

presso la struttura

-Dichiara di essere pienamente consapevole degli eventuali rischi corsi durante lo svolgimento dell’attivita
proposta, di essere pienamente consapevole che la partecipazione alle attivitd ¢ volontaria, come ¢
strettamente volontaria e facoltativa ogni azione compiuta durante lo svolgimento delle attivita.

-Dichiara inoltre di assumersi la responsabilita a titolo personale per le conseguenze che dovessero derivare
da suddette azioni, sia civilmente che penalmente; di accettare, con 1’iscrizione, tutte le condizioni richieste
dall’organizzazione pena 1’esclusione.

La presente autorizzazione viene concessa in piena liberta ed autonomia, senza condizioni o riserve.

In conseguenza di quanto sopra, la/il sottoscritta/o intende assolvere con la presente 1’organizzazione dalle
responsabilita che in ogni modo dovessero sorgere in conseguenza della partecipazione del minore alle
attivita per qualsiasi danno subisse alla propria persona o arrecasse a terzi o a cose, nello svolgimento delle
stesse.

In accettazione di quanto suddetto il minore viene iscritto alla manifestazione.

Data: / /

Firma del genitore

Liberatoria Privacy: Si autorizza il trattamento dei dati personali nel rispetto di quanto disposto dal GDPR in
materia di tutela dei dati personali.
Firma del genitore




