
 

FEDERAZIONE ITALIANA SPORT DEL GHIACCIO 
 
 
 

anno sportivo  2016-2017 
 
 

Modulo tesseramento ATLETI per (barrare obbligatoriamente la casella che interessa): 
 

A/T primo o nuovo tesseramento Visto Organo Territoriale 

A/Td trasferimento definitivo 

A/P prestito 

A/Ts tesseramento stranieri 

 
In qualità di legale Rappresentante pro tempore della Società 

 

A.S.D. Gruppo Giovanile Ritmico Como 118 Figura Artistico 
(esatta denominazione della Società che chiede il tesseramento) (codice FISG) (disciplina) (specialità) 

 

con il presente atto chiedo il tesseramento 
 
 

per l'atleta cittadino/a 
(cognome e nome) (sesso) (specificare il paese o la 

doppia cittadinanza) 

nato/a a prov. il 
(luogo di nascita) (sigla) (tel. fisso) (tel. cellulare) 

 

residente in indirizzo cap prov. 
(città) (nome via e numero civico) (sigla) 

 

email codice fiscale 

 
Categoria: Ruolo: 

 
in prestito dalla società 

 

trasferito definitivamente dalla società 
 

(denominazione della Società che concede il nulla osta) (codice FISG) 

 
 

Ai sensi di Legge, il legale rappresentante della Società dichiara sotto la propria responsabilità, civile, penale e sportiva, che il 

tesserato è in possesso di regolare idoneità alla pratica sportiva. 

I sottoscritti firmando il presente documento, dichiarano di conoscere ed accettare lo Statuto ed i regolamenti FISG e di accettare 

integralmente le normative emanate da WADA, CONI e FISG in materia di doping. 
 

 

 
SOLO per i minori 

(firma leggibile dell'atleta) (firma leggibile del legale Rappresentante della Società) 

 
 
(firma leggibile del padre) (firma leggibile della madre) 

 

 
Apponendo la propria firma dichiaro di aver letto l'informativa predisposta da FISG ai sensi e per gli effetti del d. lgs. 196/2003; in particolare 

sono a conoscenza della obbligatorietà del conferimento dei dati e degli effetti del rifiuto ai fini del tesseramento. A questo proposito: 

 
per i pt. da 1 a 3 del par.2 dell'informativa presto il consenso nego il consenso 

 
 

per il pt. 4 del par.2 dell'informativa presto il consenso nego il consenso 

 
(firma leggibile dell'atleta) 

 
 
SOLO per i minori 

 
(firma leggibile dell'atleta) 

 
 
(firma leggibile del padre) (firma leggibile della madre) 

 

In qualità dei legale Rappresentante pro tempore della Società, dichiaro di voler tesserare l'atleta qui generalizzato e dichiaro altresì che tutti i 

dati riportati in questo modulo sono veritieri ed uguali in originale e copia e che ogni firma apposta è autentica; dichiaro inoltre che l'atleta ha 

letto la speciale informativa WADA ed ha sottoscritto la relativa dichiarazione di cui alla normativa antidoping e che la stessa è custodita agli atti 

della Società. 

 

 
(data) 

 
* solo in caso di prestito o 

trasferimento 

timbro 

della 

società 

 

 
(firma leggibile del legale Rappresentante 

della Società che concede il nulla osta) * 

 

 
(firma leggibile del legale Rappresentante 

della Società che tessera l'atleta) 


