
SPAZIO RISERVATO ALLA POL.DIL. GINNASTICA CUMIANA 
 
Numero tessera ……………………………………………………            
 
Data rilascio  …………………………………………………….. 

MODULO DI ADESIONE/ISCRIZIONE  
(DOMANDA DI AMMISSIONE A SOCIO) 

alla Pol.Dil.GINNASTICA CUMIANA anno sociale 2022/2023 
 

Cognome Nome Atleta ___________________________Nato a __________________ 

il ____________________Indirizzo atleta ___________________________________ 

C.A.P. ______ Luogo di residenza _____________________________ Prov. (______) 

CODICE FISCALE ATLETA _________________________________________________ 

Cell. Atleta______________ Cell. Madre _____________ Cell. Padre______________ 

Indirizzo email Atleta ____________________________________________________ 

Indirizzo email Madre ____________________________________________________ 

Indirizzo email Padre ____________________________________________________ 

Cognome Nome Madre ___________________________________________________ 

Cognome Nome Padre ___________________________________________________ 

In caso di minore genitore intestatario della ricevuta 

Cognome Nome________________________________________________ 

Codice Fiscale _________________________Indirizzo/C.A.P./Luogo di residenza/Prov. 

____________________________________________________________ 
CHIEDE di essere ammesso in qualità di socio della Polisportiva Dilettantistica Ginnastica Cumiana e di ottenere l’iscrizione 

all’ENTE di affiliazione per la stagione sportiva 2022/2023 e  

DICHIARA 

- di accettare integralmente lo statuto e il regolamento interno consultabili sul sito della Ginnastica Cumiana 

www.ginnasticacumiana.ite di rispettarne i singoli articoli; 

- di conoscere le polizze assicurative con le specifiche condizioni, presenti nella versione integrale sul sito dell’ente di 

affiliazione della Pol.Dil. Ginnastica Cumiana (F.G.I. e P.G.S.); 

- di aver preso visione dell’informativa sulla Privacy presente sul sito della Ginnastica Cumiana www.ginnasticacumiana.it e 

di averla ricevuta tramite Whatsapp 

- di concedere il consenso all’uso dei dati personali alla Pol.Dil. Ginnastica Cumiana ai sensi del D.lgs. 101/2018 e del GDPR 

679/2016 per la realizzazione di iniziative di comunicazione diretta (tramite email, WhatsApp, messagistica, posta 

ordinaria, newsletter, ecc…) per il conseguimento e la realizzazione delle finalità istituzionali della Pol.Dil. Ginnastica 

Cumiana 

iscrizione al CORSO di  

      RISVEGLIO MUSCOLARE    LUNEDÌ   MERCOLEDÌ           VENERDÌ 

      GINNASTICA DOLCE  MERCOLEDÌ      VENERDÌ 

      GINNASTICA GENERALE  MARTEDÌ          GIOVEDÌ 

      TONE-UP           LUNEDÌ 

     PILATES            MERCOLEDÌ 

      ACROBATICA ADULTI        MARTEDÌ 

     YOGA               MERCOLEDÌ            

      CIRCUIT TRAINING           GIOVEDÌ 

      GINNASTICA ARTISTICA/ACROBATICA RAGAZZI 

Cumiana li ……………………………………………………. 

In fede i genitori o il/la diretto/a interessato/a         ............................................................................................ 

PROGETTO relativo ai CORSI della Ginnastica Cumiana 
 
Gentile associato,  
per fronteggiare le problematiche relative all’emergenza che ancora stiamo vivendo, il nostro direttivo ha 
predisposto un protocollo che andremo a presentarvi e che dovrete sottoscrivere, se lo riterrete opportuno. 
Non essendoci al momento precise disposizioni governative al riguardo, come Ginnastica Cumiana, riteniamo 
comunque utile mantenere quanto segue: 
 

- ingresso e uscita dai vari corsi saranno distinti ed i percorsi indicati dai tecnici 

–  chi vuole dovrà portarsi una propria borraccia da tenere nella sacca nello spogliatoio dove potrà 
accedere solo con il permesso del tecnico 

–  sarà indispensabile presentarsi in società già indossando la tenuta ginnica 

–  mantenimento distanza interpersonale  

–  affissione di cartellonistica di sicurezza con divieti e procedure 

–  accesso solo ad atleti e NON a genitori ed accompagnatori 

 

IGIENIZZAZIONE PERIODICA 

–  Ogni sera, un componente del direttivo o uno dei tecnici,  opportunamente formati, provvederà alla 
igienizzazione di tutta la struttura inclusi spogliatoi, ingresso, servizi e segreteria  

Qualora la situazione pandemica dovesse peggiorare e nuove restrizioni essere previste, sarà nostra cura 

farvelo sapere tempestivamente. 

Naturalmente, qualora si manifesti un episodio di positività al COVID-19, sarà obbligo da parte 

dell’atleta/della famiglia di segnalarlo tempestivamente al tecnico di riferimento astenendosi dalla presenza ai 

corsi. 

 

VI CHIEDIAMO LA CORTESIA DI RISPETTARE  LA PRECAUZIONE DI NON TOCCARSI RECIPROCAMENTE, 

RISPETTARE LE DISTANZE DI SICUREZZA, SEGUIRE LE INDICAZIONI DEI TECNICI E DI NON TOCCARSI BOCCA, 

NASO E OCCHI CON LE MANI. 

 

Il sottoscritto, …...............................................................................................................................................,  

nato a ................................................................, il ………………............in qualità di socio della Ginnastica 
Cumiana, preso atto delle procedure prima descritte e previste per i corsi della Ginnastica Cumiana,  

DICHIARA 
 

            Per se stesso                   in qualità di genitore/titolare della responsabilità genitoriale di 
 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….……, 

nato a ………..……………………………, il …………………………….. di esprimere  parere favorevole alla partecipazione ai 

corsi stessi. 

 

Cumiana li …...................................... 

In fede i genitori o il/la diretto/a interessato/a ….................................................................................. 


