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  MODULO DI ISCRIZIONE 

al Corso TECNOPRESEPISTICO 

anno 2023 

Nei giorni   indicati in locandina  escluso le giornate cadenti in festività  presso I locali del Circolo 

Collezionisti Città di Chiari 25032 CHIARI presso la Fondazione Bettolini al n. 17 piano interrato, si terrà  il 

Corso di tecnica presepistica tenuto dall’Istruttore Renato Grassini   ( che presta la propria opera 

gratuitamente) e gli argomenti trattati saranno tutti quelli inerenti alla realizzazione di un diorama completo 

(escluso le statuine reperibili in commercio a cura dei corsisti ). 

Per far fronte alle spese di base necessarie è prevista una compartecipazione di carattere economico come 

segue:  € 15 (per associarsi)  e  € 20 (per spese materiali e logistica). 

Per poter frequentare le lezioni  occorre essere iscritti  al Circolo Collezionisti Città di Chiari - Gruppo  Amici 

Clarensi del Presepe  (qualifica che si ottiene automaticamente all'atto d'iscrizione al corso senza ulteriori  

esborsi). 

Per l’iscrizione al Corso  è indispensabile compilare e firmare il presente modulo  ed il consenso della Privacy 

di corredo reperibili  via telematica  al seguente indirizzo:    gruppo.acdp@gmail.com         ed in forma 

cartacea  presso:  i nominativi esposti in locandina previo accordo telefonico coi medesimi. 

In fine è possibile iscriversi  presso la sede del Corso il  giorno della 1^ Lezione rivolgendosi alla persona 

incaricata della riscossione e della distribuzione del presente modulo  e versare indispensabilmente la quota 

sopra indicata ; dovuta per rimborso spese. 

Domanda di Iscrizione al Corso  
  

Il/La sottoscritto/a:  (Cognome -Nome) …………………………………………………………………………………………………………… 

c.f. ……..…………….…………. nato/a a: (Città) ………………………………………..…………….………………… il: (data  …………… 

residente a: (CAP, Città, via e n° civico)  …………………………………………………………………………………………..…………………… 

tel. …………………………………………………… e-mail …………….…………………………………………………………………..……………….. 

COMUNICA 

di aver letto attentamente i contenuti  1) della manleva  e  2) della informativa sula Privacy e di accettare in 

tutto il suo contenuto, con la sottoscrizione, per la prima e di manifestare  la propria scelta sulla seconda e 

conseguentemente di voler frequentare il corso di cui sopra e s'impegna a versare   la quota dovuta secondo 

i tempi e i modi concordati, chiedendo  inoltre di poter essere iscritto con apposita domanda  nell'elenco dei 

soci della vostra associazione di cui condivide scopi e finalità. 

Resta inteso che con l'iscrizione si  avrà diritto a ricevere  quanto previsto per gli associati (tessera di socio  o 
bollino in caso di rinnovo, e servizi del circolo Collezionisti e se  previste:  documentazione tecnica,  dispense  
nonché  manuali in materia di tecnica presepistica;  potrà inoltre accedere ai locali del laboratorio nei giorni 
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e negli orari previsti  a calendario, già visibili nella locandina e che saranno  comunque confermati durante il 
corso. 
 
 
                                                                                                                                                                              

Dichiarazione  ed  Accettazione di Manleva. 

 
Io sottoscritto/a  con l’apposizione della firma prende atto che la partecipazione del Corsista, alle 
lezioni è indispensabilmente sottoposta a preventiva esplicita approvazione una tantum da parte del 
medesimo o se minorenne da parte  dei genitori  dichiarandosi i diretti interessati, edotti che nello 
svolgimento del  corso si utilizzano strumenti manuali che se usati inopportunamente possono 
creare eventuale danno alla persona, dichiarandosi altresì perfettamente informati che non è stata 
prevista alcuna copertura assicurativa antinfortunistica per la presente iniziativa/manifestazione e 
per tanto (in merito alla copertura rischi, con facoltà di provvedervi in proprio) fin da ora, con 
l’esercizio del consenso di partecipazione, rendono di fatto e di diritto, indenne da qualsiasi 
responsabilità ed esclusa ogni rivalsa nei loro confronti, sia gli organizzatori che gli istruttori di detta 
manifestazione/iniziativa , praticata a titolo prettamente ricreativo/sociale.  
 

Per quanto sopra  esposto, in tutte le sue specifiche ed accezioni,  pienamente condivise,  si sottoscrive  per  

ratifica ed accettazione                                                                                        

 Chiari _________________                                                      in fede 

______________________________ 

INFORMATIVA- Privacy  

 

Nel rispetto della privacy in conformità alla Legge n. 675/96 e 196/2003 autorizzo l’Associazione A.C.D.P.  a 

conservare nei suoi archivi (cartaceo ed elettronico) tali dati rilasciati nel presente modulo e di utilizzarli ed 
elaborarli per ogni attività di comunicazione. Per essi potrò richiedere quanto previsto dall’art. 13, della 
suddetta Legge, così come l’aggiornamento o la cancellazione, scrivendo alla Segreteria dell’Associazione. Il 

responsabile del trattamento dei dati dell’Associazione A.C.D.P. sono individuati nelle persone del 

Presidente e del Segretario dell’Associazione . La cancellazione dei dai potrà avvenire solo quando si sarà 
risolto ogni rapporto in essere.  
 
Pertanto, acquisite le informazioni fornite dal titolare del trattamento ai sensi dell'articolo 13 del D.Lgs. 
196/2003, tramite la presente forma e nella forma verbale l'interessato/a:         ( barrando la  propria scelta )  

 

Presta il suo consenso al trattamento dei dati personali per i fini indicati nella informativa? 
   SI []      NO [] 
Presta il suo consenso per la comunicazione dei dati personali per le finalità ed ai soggetti indicati 
nella informativa? 
   SI []      NO [] 
Presta il suo consenso per la diffusione dei dati personali per le finalità e nell'ambito operativo 
indicata nella informativa 
   SI  []      NO [] 
Presta il suo consenso per il trattamento e diffusione di dati sensibili necessari allo svolgimento delle 
operazioni indicate nella informativa 
   SI   []     NO [] 
 
N.B.   In mancanza di consenso positivo non  è possibile perfezionare l’iscrizione al corso. 
 
 Luogo ........................... Data ........................... 
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                                                         Firma leggibile       ................................................................................... 


