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MODULO	ISCRIZIONE	PER	L’ANNO	20___	

ISCRIZIONE	SOCIO	 ISCRIZIONE	TESSERATO	

SETTORE	

AMATORIALE	

SETTORE	

PARACANOA	

SETTORE		

PINKFIRE	

SETTORE		

SUP	

SETTORE		

SPRINT	

	

	
Cognome	_________________________________________	Nome	________________________________________	
	
Data	di	nascita	_________________________	Luogo	di	nascita	___________________________________________	
	
Indirizzo	di	res	____________________________________	N°	___	Comune	___________________CAP	__________	
	
Professione	_______________________________________	Tel/Cell	_______________________________________	
	
C.F.	________________________________________	e-mail______________________________________________	

	

Il/La	sottoscritto/a	presenta	domanda	d’iscrizione	alle	attività	sportive	di	codesta	associazione	e	dichiara	di	accettare	le	
norme	d’uso	ed	 i	regolamenti	del	Canoa	Club	Mestre	ASD	con	personalità	giuridica;	 in	particolare	dichiara	di	essere	a	
conoscenza	che:	

• Le	quote	versate	non	possono	essere	rimborsate	per	alcun	motivo;	
• Di	dover	corrispondere	tutte	le	quote	relative	alle	attività	svolte	entro	i	termini	stabiliti;	
• Che	tutti	i	Soci	o	Tesserati	maggiorenni	agonisti/non	agonisti	e/o	tecnici	sono	tesserati	ed	assicurati	presso	la	

FICK;		
• Che	tutti	i	Soci	o	Tesserati	minori	non	agonisti	sono	tesserati	ed	assicurati	UISP	e	tutti	i	Soci	o	Tesserati	minori	

agonisti	sono	tesserati	ed	assicurati	presso	la	FICK.	

Dichiara	inoltre	sotto	la	propria	responsabilità:		

• Di	saper	nuotare;	
• Per	motivi	di	sicurezza,	di	indossare	obbligatoriamente	il	corpetto	di	aiuto	al	galleggiamento	durante	lo	

svolgimento	dell’attività	in	acqua;	
• Che	le	notizie	sopra	citate	corrispondono	al	vero;	
• Se	Socio	o	Tesserato	maggiorenne,	di	declinare	il	Canoa	Club	Mestre	ASD	di	qualsiasi	responsabilità	per	eventi,	

danni	o	infortuni	causati	prima,	durante	e	dopo	le	attività	a	sé	stesso	ed	a	terzi	tranne	per	quanto	contemplato	
dalla	polizza	di	Responsabilità	Civile	dell’Associazione.	

Allega:	

• Certificato	medico	obbligatorio	di	idoneità	alla	pratica	sportiva	agonistica/non	agonistica.	
	

Venezia	lì	_________________________	 	 								 						FIRMA								
	
________________________________________	
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