
DICHIARAZIONE DI RESPONSABILITA’ 

 

 Spett.le APS “Club 60 Pezzana Nuoto”       
                                                                                                                 Piazza Ferraris, n. 5 

                                                                                                                    13010 PEZZANA (VC) 
 
 

 

Io sottoscritto _______________________________  in qualità di abbonato per la 

stagione ________  dichiaro di essere a conoscenza che mio figlio/a minore: 

 

- Nome __________________________ Nato il _____________ a __________________ 

- Nome __________________________ Nato il _____________ a __________________ 

- Nome __________________________ Nato il _____________ a __________________ 

 

frequenta, con il mio consenso, l’A.P.S. “CLUB 60 Pezzana nuoto” e fa uso delle sue 

attrezzature sociali. 

Dichiaro inoltre di assumere l’intera responsabilità circa l’attività, anchenOME sportiva, di 

mio figlio e, in caso di sinistro, di non tenere in alcun modo responsabile il Club, i suoi 

dirigenti ed il personale dipendente 

 
 
Data ______________                   In fede ________________ 


