
FEDERAZIONE ITALIANA CANOA KAYAK – FICK 

FICK - UFFICIO AFFILIAZIONI E TESSERAMENTO – tel. 06 8370 2508 - 2511 – e-mail: tesseramento@federcanoa.it / PEC fick@pec.federcanoa.it 

MODULO NUOVO TESSERATO  
(TUTTI I DATI/CAMPI SONO OBBLIGATORI) 

 

Il sottoscritto, (in base alla legge n°127/97 e D.P.R. n.403 del 30.03.98 e successive modificazioni)  

Cognome: __________________________________Nome: ______________________________ 

Codice Fiscale: ____________________________________ Data di nascita__________________ 

Luogo di nascita: ____________________________ Cittadinanza: _________________________ 

Sesso (F/M) _____   Diversamente abile (SI/NO) _______ 

Indirizzo: ___________________________________________   n._______ c.a.p. _____________ 

Città ___________________________ Comune: _____________________ Provincia: (________) 

E-Mail: 

____________________________________________@__________________________________ 

PEC: ________________________________________@__________________________________ 

Telefono ___________________________   Cellulare   ___________________________________________ 

 

dichiara di voler essere tesserato per la F.I.C.K. con la Società _____________________________________ 

(cod. n. _________) e di accettare lo Statuto, i regolamenti e le norme della Federazione.  

 

QUALIFICA DI TESSERAMENTO: 

DIRIGENTE (specificare incarico Presidente, Vice Presidente, Consigliere, Segretario, ecc.) : 

______________________________________________ 
 

Informativa ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE 2016/679 

 (OBBLIGATORIO) DICHIARA di aver ricevuto completa informativa ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE 2016/679 ed 
esprimo il consenso al trattamento dei miei dati personali con particolare riguardo a quelli cosiddetti particolari nei limiti, 
per le finalità e per la durata precisati nell’informativa, nonché relativamente alla comunicazione a terzi dei propri dati 
personali per finalità di tesseramento e istituzionali della FICK.  

 DICHIARA di aver ricevuto completa informativa ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE 2016/679 ed esprimo il consenso 
al trattamento dei miei dati personali per finalità promozionali, ovvero per l’invio di comunicazioni promozionali tramite 
l’utilizzo di sistemi automatizzati (es. e-mail, SMS, notifiche app) e di sistemi tradizionali (es. posta cartacea), nonché per 
l’espletamento di attività di pubblicità o di sponsorizzazione di eventi, tornei e manifestazioni sportive. 

 DICHIARA di aver ricevuto completa informativa ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE 2016/679 ed esprimo il consenso 
al trattamento dei miei dati personali alla comunicazione dei propri dati a terzi (società del settore, sponsor della FICK) che 
potranno trattarli per l’invio di proprie comunicazioni commerciali tramite l’utilizzo di sistemi automatizzati (es. e-mail, 
SMS, notifiche app) e di sistemi tradizionali (es, posta cartacea).  

 D. Lgs. 30/06/2003 n.196 Reg. UE 679/2016 – GDPR - si autorizza la FICK ad utilizzare i dati personali dichiarati, solo per i 
fini istituzionali e necessari alle finalità del tesseramento 

 
_______________ li   _____________           FIRMA (*) _________  ____________________ 
 

 
Dichiaro di aver preso visione delle norme sanitarie stabilite dalla FICK e che pertanto all’atto del tesseramento, sono in regola con 
quanto stabilito dalla legge in materia di “Norme per la tutela dell’attività sportiva agonistica” (Decreto Ministeriale del 18/02/1982), 
nonché della veridicità dei dati personali riportati sul presente modulo.  Dichiaro che il certificato medico necessario è depositato 
presso l’affiliato tesserante che ne cura la conservazione e ne certifica la validità. 
 
_______________ li   _____________           FIRMA (*) _________  ______________________ 
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