
                                                       ORIZZONTI IN CAMPER APS

  

MODULO DI PARTECIPAZIONE AL RADUNO 

Nome dell’evento: ___________________________________________

Data: ____ / ____ / ______

Luogo: ___________________________________________

DATI DEI PARTECIPANTI

• Nome cognome e data di nascita: ___________________________________________ 

• Indirizzo: _________________________________________________ 

• CAP / Città: _______________________________________________ 

• Telefono: _____________________ 

• Email: ___________________________________________ 

• Nome cognome e data di nascita: ___________________________________________ 

• Nome cognome e data di nascita: ___________________________________________ 

• Nome cognome e data di nascita: ___________________________________________ 

• Nome cognome e data di nascita: ___________________________________________ 

VEICOLO

• Marca e Modello: ___________________________________________  

• Targa: _____________________ 

DICHIARAZIONE

Il/La sottoscritto/a dichiara di:

• Accettare il regolamento del raduno. 

• Essere in regola con le norme di circolazione e assicurazione. 

• Sollevare l’organizzazione da ogni responsabilità per eventuali danni a persone o cose durante l’evento. 

TRATTAMENTO DATI PERSONALI

Ai sensi del D.Lgs. 196/2003 e del GDPR (Reg. UE 2016/679), autorizzo il trattamento dei miei dati personali per le finalità legate 
all’organizzazione dell’evento.

Firma: ___________________________

Data: ____ / ____ / ______

La partecipazione al raduno verrà confermata solo previo acconto o saldo.

Conto corrente: 

Banca Intesa San Paolo

IT36K030609606100000415670

Intestatario: Orizzonti in Camper APS


