
�����O D’
S�
I���NE 

Da compilare ed inviare a Gabriella entro il 16 Gennaio 2025 

(Chiusura iscrizioni per l’evento) 

QUOTA DI PARTECIPAZIONE 

25,00 EURO PER I SOCI & 35,00 PER I NON SOCI 

INVIARE per e-mail: gabriellap@email.it     

Per info conta,are Penso- Gabriella: 349 5062231  

Cognome Nome N° tessera 

Indirizzo 

Tel E-mail Cod.Fiscale 

Accompagnatore     Cognome                                                       Nome 

Accompagnatore     Cognome                                                       Nome 

Accompagnatore     Cognome                                                       Nome 

1 cane      nome cane                                                                                 microchip 

3 cane      nome cane                                                                                 microchip 

2 cane      nome cane                                                                                 microchip 

4 cane      nome cane                                                                                 microchip 

              

 

 

*** Indicare se ci sono richieste particolari per le cene, intolleranze alimentari o vegetariani *** 

__________________________________________________________________________________________________ 

 

Al fine di velocizzare la consegna dei pass, vi preghiamo di voler precompilare la "dichiarazione liberatoria" che troverete qui di seguito.                          

Ogni partecipante maggiorenne dovrà compilarla, nel caso, indicando il nome del minore del quale si è tutore.  

Vi ringraziamo per l'aiuto 

 

Data _____________________  Firma________________________________ 

II° - Cirn Day 

XX° Alaskan Malamute Sleddog Day® 

24, 25, 26 Gennaio 2025 - Alpe Giumello, Casargo (LC)  

Prenotazione cena Venerdì (L'Alpino)  adul? 30,00 euro SI NO Numero di persone__________ 

Prenotazione cena Sociale Sabato (CFPA) + Aperi?vo adul? 40,00 euro SI NO Numero di persone__________ 

Posto camper SI NO   

Iscrizione Gara Triathlon SI NO Numero di persone__________ 

Prenotazione cena Venerdì (L'Alpino)  bambini 15,00 euro SI NO Numero di bambini__________ 

Prenotazione cena Sociale Sabato (CFPA) + Aperi?vo bambini 20,00 euro SI NO Numero di bambini__________ 



 

 

 

 

 

 

 

 

DICHIARAZIONE LIBERATORIA ESCURSIONE / MANIFESTAZIONE 

Questa dichiarazione liberatoria deve essere letta da ciascun usufruitore, nonché dai rispettivi genitori o legalmente responsabili, qualora l’usufruitore 
sia minore di 18 anni. Le firme apposte su questo modulo, comportano la piena e consapevole lettura, comprensione e accettazione di quanto      
contenuto e la conferma di volersi attenere. 
 
Il sottoscritto _______ nato a ___________________________________il ___ / ___ / ___ 
 
residente in _______________________________________ Prov ______ in via ___________________________________________ 
 
Tutore per minore _____________________________________________________________________ 
 
Con la sottoscrizione della presente dichiaro di voler liberare ed esonerare il SERAM - CIRN, organizzatore e patrocinatore della manifestazione che 
ho indicato: 
Responsabilità relativa ai rischi di infortuni e di smarrimento di effetti personali per furto o qualsiasi altra ragione, nonché da ogni responsabilità civile 
verso terzi per morte, per lesioni personali e per danneggiamento di materiali e beni di terzi, durante i giorni di svolgimento della manifestazione. 
Dichiaro di attenermi alle disposizioni impartite dall’organizzazione, relativamente alla sicurezza e di indossare le protezioni richieste. Dichiaro di 
essere in possesso di polizza assicurativa per responsabilità civile per danni verso terzi o cose, da me procurati.  
Accetto e riconosco integralmente i regolamenti applicati durante la manifestazione.  
 
Data ___________________________________                       Firma ______________________________________ 

 

Ho letto l’informativa privacy allegata, e acconsento al trattamento dei miei dati personali ai soli fini associativi SERAM/CIRN. 
 
Data ___________________________________                       Firma ______________________________________ 

 

In riferimento all’informativa allegata, ai sensi e per gli effetti dell’art. 7 e ss. del Regolamento UE 2016/679, acconsento che le fotografie o i video in 
cui l'interessato ha accettato di comparire possano essere utilizzate a fini pubblicitari quali: inserimento in brochure e cataloghi aziendali in formato 
analogico o digitale, sul sito aziendale istituzionale del titolare, nei profili aziendali dei social network e/o su qualsiasi altro mezzo di diffusione, non-
ché acconsente alla conservazione delle fotografie e video negli archivi informatici dello stesso e prende atto che la finalità di tali pubblicazioni sono 
esclusivamente di carattere promozionale relativamente all'attività del titolare 
 
Data ___________________________________                       Firma ____________________________________ 


