
Io/La sottoscritt__ ________________________ nat__ a ______________________ 

il giorno ___________________ nella sua qualità di presidente/responsabile/direttore 

della Società _________________________________________________________, 

avendo ricevuto idonea delega da ogni singolo atleta, tesserati con la società sopra 

menzionata, al ritiro del loro pettorale e pacco gara per l’evento sopra descritto, 

RITIRA PETTORALE E PACCO GARA PER I SEGUENTI ATLETI 

Nome Cognome Data di Nascita 
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Data _________________________ Firma _________________________________ 

Modulo per il ritiro dei Pettorali e Pacchi Gara da parte di 
un referente/responsabile delle Associazioni Sportive 

24°  Mezza  Maratona  “Città  di  Palmanova”  29/11/2026 

         
            
              

               
        

Il presidente/responsabile/direttore esonera Eventi Sportivi Palmanova da qualsiasi responsabilità 
di qualsiasi grado relativamente alla custodia, alla consegna ed all'utilizzo del materiale 
consegnato al delegato. Dichiara di aver acquisito il consenso al trattamento dei dati personali 
degli atleti sopra riportati, i quali (oltre a lui/lei stesso/a in qualità di delegato) acconsentono al 
trattamento dei propri dati personali, ai sensi del GDPR Reg. EU 2016/679.


