
Spett/le 

A.S.D. FIRENZE 2 BASKET 

Via Villamagna, 41/A 

50126 FIRENZE 

 

 

 

Firenze,  

 

Il/La sottoscritto/a ____________________________________ 

 

- Atleta 

- Genitore 

- Altro 

 

di _______________________________________ nato/a a _______________ 

 

il ____________________ e iscritto/a alla vostra associazione sportiva 

 

 

ai sensi della Legge sulla privacy n. 675/96 

 

    VI AUTORIZZA 

 

ad inserire foto e dati anagrafici del 

 

- sottoscritto 

- figlio/a 

- altro 

 

sul Vs. sito Internet nel rispetto degli usi consentiti dalla legge. 

 

 

 

In fede _______________________________________ 

                             (firma leggibile) 


