
MODULO DI ISCRIZIONE DI MAGGIORENNE 

FIACCOLATA 2024 
 
 
 

 
IO 

 

 
Cognome Nome 

Nato a Il 

Residente a In via 

Cellulare  

E-Mail  

 
 
 
 

aderendo ai valori e allo spirito dell’iniziativa, 
 

MI ISCRIVO alla FIACCOLATA 2024 da BOLOGNA a TREVIGLIO che si 

svolgerà dal 5 all’8 settembre 2024 

 
 

 
Accetto anche il fatto che la quota di partecipazione, una volta versata, non sarà in alcun modo rimborsabile. 

Dichiariamo infine di aver letto e compreso l’informativa sul trattamento dei dati. 

 

 
Luogo e data, ..............................……. 

 
 
 
 

Firma .......................................... 



NOTIZIE particolari relative a 

Nome e Cognome …………………………………………………………………. 
 
 
 

Segnalo al Responsabile dell’Oratorio le seguenti notizie particolari e riservate che riguardano: 
 
 
 
 

- patologie ed eventuali terapie: 
 

 

 

 

 

 

 
- allergie: 

 

 

 

 

 

 

 

 
- Intolleranze alimentari : 

 

 

 

 

 

 


