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MODULO ISCRIZIONE SQUADRA 

PENTATHLON A.I.B. 
Quinto Trofeo "Giuseppe Zamberletti" 

Presso REAS – Salone Internazionale dell’Emergenza 
Montichiari (BS) - 05 Ottobre 2024 

 
Compilare i 5 moduli in tutte le sue parti scrivendo in STAMPATELLO pena l’invalidazione 
dell’iscrizione ed inviare all'indirizzo email nazionale@pec.procivitalia.eu o in alternativa a 
trofeo.g.zamberletti@procivitalia.eu (completo di ricevuta di pagamento della caparra 
confirmatoria). La documentazione ORIGINALE è da consegnare il 05 ottobre 2024 dalle ore 
09:15 alle ore 10:00 allo stand della giuria (stand Prociv Italia) per la registrazione 
 
Il/La sottoscritto/a 
 

Cognome   Nome Codice fiscale  

Luogo di nascita  Data di nascita  

Comune  cap  Provincia  

Via  n°  

Cellulare  email  pec 
 
in qualità di Presidente e Responsabile Legale pro-tempore della Associazione o Gruppo 
Comunale sottoindicato,  

Denominazione Associazione o Gruppo Comunale  

Comune  cap  Provincia  

Via  n°  

Codice fiscale  Telefono  Fax  

Sito web  email  

 
avendo preso visione del Regolamento riguardante il "Quinto trofeo Giuseppe Zamberletti" 
chiede di poter iscrivere una propria squadra, composta dai Volontari così come individuati 
nelle pagine successive, alla manifestazione "Quinto trofeo Giuseppe Zamberletti" che si 
terrà a Montichiari (BS) Salone REAS in data 05 ottobre 2024. 

 
………………….………, lì ….…/….…/2024  FIRMA Responsabile Legale …….………………….……….  

file:///E:/PROCIV%20ITALIA/PROCIV%20ITALIA%20NAZIONALE/ANNO%202022/REAS%202022/Torneo%20AIB/nazionale@pec.procivitalia.eu
mailto:trofeo.g.zamberletti@procivitalia.eu
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MODULO ISCRIZIONE SQUADRA 

Quinto Trofeo "Giuseppe Zamberletti" 
Presso REAS – Salone Internazionale dell’Emergenza 

Montichiari (BS) - 05 Ottobre 2024 
 
 
 

CAPO SQUADRA 
 

Cognome   Nome Codice fiscale  

Luogo di nascita  Data di nascita  

Comune  cap  Provincia  

Via  n°  

Cellulare  email  pecl 
 

DICHIARAZIONE DI ESONERO DA RESPONSABILITA’ 
Dichiaro di conoscere, di accettare e mi impegno a rispettare il regolamento della manifestazione "Quinto Trofeo 
Giuseppe Zamberletti" organizzato dalla Ass.ne PROCIV ITALIA e pubblicato sul sito internet 
www.procivitalia.eu. Dichiaro di iscrivermi volontariamente e di assumere ogni responsabilità che possa 
derivare dalla partecipazione alla manifestazione in questione. Libero ed esonero la Ass.ne PROCIV ITALIA e il 
CENTRO FIERA spa, i suoi rappresentanti legali, i componenti del comitato organizzatore ed i volontari da ogni 
responsabilità civile e penale, anche oggettiva, diretta e indiretta. Autorizzo l'Ass.ne PROCIV ITALIA  e il 
CENTRO FIERA spa all’utilizzo di fotografie, nastri, video e qualsiasi supporto relativi alla partecipazione alla 
manifestazione per qualsiasi legittima finalità e senza corrispettivo. 

 
 

………………….………, lì ….…/….…/2024  FIRMA Capo Squadra…………..……………….………. 
 
 
 

TRATTAMENTO DATI PERSONALI 
Informato che i dati contenuti nella scheda di cui sopra sono richiesti per l’iscrizione, per la preparazione 
dell’elenco dei partecipanti, per la redazione e pubblicazione della classifica, per l’archivio storico e per 
espletare i servizi dichiarati nel regolamento e connessi alla manifestazione "Quinto Trofeo Giuseppe 
Zamberletti", nonché che il mancato conferimento dei dati personali comporta l’impossibilità di partecipare 
all’evento in questione, autorizzo la Ass.ne PROCIV ITALIA e il CENTRO FIERA spa al trattamento dei miei dati 
personali, nel pieno rispetto di quanto disposto dal Regolamento Europeo EU 679/2016, unicamente per le 
suddette finalità. 

 
 

………………….………, lì ….…/….…/2024  FIRMA Capo Squadra…………..……………….………. 
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MODULO ISCRIZIONE SQUADRA 

Quinto Trofeo "Giuseppe Zamberletti" 
Presso REAS – Salone Internazionale dell’Emergenza 

Montichiari (BS) - 05 Ottobre 2024 
 
 
 

AUTISTA 
 

Cognome   Nome Codice fiscale  

Luogo di nascita  Data di nascita  

Comune  cap  Provincia  

Via  n°  

Cellulare  email  pecl 
 

DICHIARAZIONE DI ESONERO DA RESPONSABILITA’ 
Dichiaro di conoscere, di accettare e mi impegno a rispettare il regolamento della manifestazione "Quinto Trofeo 
Giuseppe Zamberletti" organizzato dalla Ass.ne PROCIV ITALIA e pubblicato sul sito internet 
www.procivitalia.eu. Dichiaro di iscrivermi volontariamente e di assumere ogni responsabilità che possa 
derivare dalla partecipazione alla manifestazione in questione. Libero ed esonero la Ass.ne PROCIV ITALIA e il 
CENTRO FIERA spa, i suoi rappresentanti legali, i componenti del comitato organizzatore ed i volontari da ogni 
responsabilità civile e penale, anche oggettiva, diretta e indiretta. Autorizzo l'Ass.ne PROCIV ITALIA  e il 
CENTRO FIERA spa all’utilizzo di fotografie, nastri, video e qualsiasi supporto relativi alla partecipazione alla 
manifestazione per qualsiasi legittima finalità e senza corrispettivo. 

 
 

………………….………, lì ….…/….…/2024  FIRMA Capo Squadra…………..……………….………. 
 
 
 

TRATTAMENTO DATI PERSONALI 
Informato che i dati contenuti nella scheda di cui sopra sono richiesti per l’iscrizione, per la preparazione 
dell’elenco dei partecipanti, per la redazione e pubblicazione della classifica, per l’archivio storico e per 
espletare i servizi dichiarati nel regolamento e connessi alla manifestazione "Quinto Trofeo Giuseppe 
Zamberletti", nonché che il mancato conferimento dei dati personali comporta l’impossibilità di partecipare 
all’evento in questione, autorizzo la Ass.ne PROCIV ITALIA e il CENTRO FIERA spa al trattamento dei miei dati 
personali, nel pieno rispetto di quanto disposto dal Regolamento Europeo EU 679/2016, unicamente per le 
suddette finalità. 

 
 

………………….………, lì ….…/….…/2024  FIRMA Capo Squadra…………..……………….………. 
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MODULO ISCRIZIONE SQUADRA 

Quinto Trofeo "Giuseppe Zamberletti" 
Presso REAS – Salone Internazionale dell’Emergenza 

Montichiari (BS) - 05 Ottobre 2024 
 
 
 

OPERATORE 
 

Cognome   Nome Codice fiscale  

Luogo di nascita  Data di nascita  

Comune  cap  Provincia  

Via  n°  

Cellulare  email  pecl 
 

DICHIARAZIONE DI ESONERO DA RESPONSABILITA’ 
Dichiaro di conoscere, di accettare e mi impegno a rispettare il regolamento della manifestazione "Quinto Trofeo 
Giuseppe Zamberletti" organizzato dalla Ass.ne PROCIV ITALIA e pubblicato sul sito internet 
www.procivitalia.eu. Dichiaro di iscrivermi volontariamente e di assumere ogni responsabilità che possa 
derivare dalla partecipazione alla manifestazione in questione. Libero ed esonero la Ass.ne PROCIV ITALIA e il 
CENTRO FIERA spa, i suoi rappresentanti legali, i componenti del comitato organizzatore ed i volontari da ogni 
responsabilità civile e penale, anche oggettiva, diretta e indiretta. Autorizzo l'Ass.ne PROCIV ITALIA  e il 
CENTRO FIERA spa all’utilizzo di fotografie, nastri, video e qualsiasi supporto relativi alla partecipazione alla 
manifestazione per qualsiasi legittima finalità e senza corrispettivo. 

 
 

………………….………, lì ….…/….…/2024  FIRMA Capo Squadra…………..……………….………. 
 
 
 

TRATTAMENTO DATI PERSONALI 
Informato che i dati contenuti nella scheda di cui sopra sono richiesti per l’iscrizione, per la preparazione 
dell’elenco dei partecipanti, per la redazione e pubblicazione della classifica, per l’archivio storico e per 
espletare i servizi dichiarati nel regolamento e connessi alla manifestazione "Quinto Trofeo Giuseppe 
Zamberletti", nonché che il mancato conferimento dei dati personali comporta l’impossibilità di partecipare 
all’evento in questione, autorizzo la Ass.ne PROCIV ITALIA e il CENTRO FIERA spa al trattamento dei miei dati 
personali, nel pieno rispetto di quanto disposto dal Regolamento Europeo EU 679/2016, unicamente per le 
suddette finalità. 

 
 

………………….………, lì ….…/….…/2024  FIRMA Capo Squadra…………..……………….………. 
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MODULO ISCRIZIONE SQUADRA 

Quinto Trofeo "Giuseppe Zamberletti" 
Presso REAS – Salone Internazionale dell’Emergenza 

Montichiari (BS) - 05 Ottobre 2024 
 
 
 

OPERATORE 
 

Cognome   Nome Codice fiscale  

Luogo di nascita  Data di nascita  

Comune  cap  Provincia  

Via  n°  

Cellulare  email  pecl 
 

DICHIARAZIONE DI ESONERO DA RESPONSABILITA’ 
Dichiaro di conoscere, di accettare e mi impegno a rispettare il regolamento della manifestazione "Quinto Trofeo 
Giuseppe Zamberletti" organizzato dalla Ass.ne PROCIV ITALIA e pubblicato sul sito internet 
www.procivitalia.eu. Dichiaro di iscrivermi volontariamente e di assumere ogni responsabilità che possa 
derivare dalla partecipazione alla manifestazione in questione. Libero ed esonero la Ass.ne PROCIV ITALIA e il 
CENTRO FIERA spa, i suoi rappresentanti legali, i componenti del comitato organizzatore ed i volontari da ogni 
responsabilità civile e penale, anche oggettiva, diretta e indiretta. Autorizzo l'Ass.ne PROCIV ITALIA  e il 
CENTRO FIERA spa all’utilizzo di fotografie, nastri, video e qualsiasi supporto relativi alla partecipazione alla 
manifestazione per qualsiasi legittima finalità e senza corrispettivo. 

 
 

………………….………, lì ….…/….…/2024  FIRMA Capo Squadra…………..……………….………. 
 
 
 

TRATTAMENTO DATI PERSONALI 
Informato che i dati contenuti nella scheda di cui sopra sono richiesti per l’iscrizione, per la preparazione 
dell’elenco dei partecipanti, per la redazione e pubblicazione della classifica, per l’archivio storico e per 
espletare i servizi dichiarati nel regolamento e connessi alla manifestazione "Quinto Trofeo Giuseppe 
Zamberletti", nonché che il mancato conferimento dei dati personali comporta l’impossibilità di partecipare 
all’evento in questione, autorizzo la Ass.ne PROCIV ITALIA e il CENTRO FIERA spa al trattamento dei miei dati 
personali, nel pieno rispetto di quanto disposto dal Regolamento Europeo EU 679/2016, unicamente per le 
suddette finalità. 

 
 

………………….………, lì ….…/….…/2024  FIRMA Capo Squadra…………..……………….………. 
 


