
Modulo di Preiscrizione:

Dati bambino/a
Nome e Cognome:
Età:

Dati genitore
Nome e Cognome:
Recapito telefonico:
Indirizzo mail che riceve la corrispondenza:
Numero delle settimane di frequenza:
Altro:

Evidenziare   la/le settimana/e di frequenza con delle crocette  :

Giugno
lunedì martedì mercoledì giovedì venerdì

14 15 16 17 18
21 22 23 24 25
28 29 30 - -

Luglio
lunedì martedì mercoledì giovedì venerdì

- - - 01 02
05 06 07 08 09
12 13 14 15 16
19 20 21 22 23
26 27 28 29 30

Agosto
lunedì martedì mercoledì giovedì venerdì

02 03 04 05 06
23 24 25 26 27
30 31 - - -

Settembre
lunedì martedì mercoledì giovedì venerdì

- - 01 02 03
06 07 08 09 10

Consenso dell’interessato/a al trattamento dei propri dati personali 
e di quelli del minore del quale possiede patria potestà

Il/la  sottoscritto/a,  essendo  colui/colei  il  quale  esercita  la  patria  potestà  nei  confronti  del  minore,  ai  sensi 
dell’articolo 13 del D.Lgs 30 giugno 2003 n. 196, con firma apposta in calce al presente modulo, attesta il proprio 
libero consenso affinchè l’azienda organizzatrice delle attività del campus, proceda al trattamento dei propri dati 
personali  e  di  quelli  del  minore come risultanti  dal  presente  modulo.  Estende  il  proprio  consenso  anche al 
trattamento dei  dati  personali  sensibili  vincolando comunque al  rispetto di  ogni  altra condizione imposta per 
legge.

L’interessato/a

…………………………….


