
AZIONE CATTOLICA ITALIANA – ARCIDIOCESI DI FERRARA-COMACCHIO 
 

SCHEDA DI ISCRIZIONE PROPOSTE ESTATE 2014 
 

Cognome   Nome     M/F  Data di nascita 
______________  _____________   ___  ______________ 
 
Indirizzo          Luogo di nascita 
_____________________________________________             ______________ 
 
Cap      Località    Prov.  Telefono abit. 
______________  ______________   _____  ______________ 
  
Parrocchia di provenienza territoriale    E-mail 
_____________________________________________   _________________________ 
 
Scuola         E/M/S   Classe 
_____________________________________________   ____  ______________ 
 
Iscritto all’Azione Cattolica      N. Tessera Caparra 50 euro 
SI ________  NO ________   _________ Si ___      NO  ___ 
 

 
Cognome Nome Padre  __________________                Madre __________________    
 
Telefono cell.            Padre  __________________                Madre __________________    
 
Altro telefono cell.               __________________                di ______________________    
 

 

Proposta formativa Periodo  Opzione 
 

PROPOSTA FORMATIVA PER BAMBINI-
RAGAZZI: ACR (nati 2005 – 2000) 

DAL 15 AL 23 GIUGNO 2014 
A FORNO DI ZOLDO (BL) 

 

PROPOSTA FORMATIVA PER BAMBINI-
RAGAZZI: ACR (nati 2005 – 2000) 

DAL 3 ALL’ 11 AGOSTO 2014 
A FORNO DI ZOLDO (BL) 

 

PROPOSTA FORMATIVA PER STUDENTI: MSAC 
(nati 1999 – 1995) 

DAL 14 AL 20 LUGLIO 2014 
A BARBIANA (FI) 

 

PROPOSTA FORMATIVA PER GIOVANISSIMI E 
GIOVANI (nati 1997 – 1984) 

DAL 25 AL 31 AGOSTO 2014 
A LOURDES (FR) 

 

PROPOSTA FORMATIVA PER GIOVANI (nati 
1995 – 1984) 

DAL 18 AL 24 AGOSTO 2014 
A FORNO DI ZOLDO (BL) 

 

PROPOSTA FORMATIVA PER ADULTI-
FAMIGLIE 

Dal 27 GIUGNO al 5 LUGLIO 2014 
AD ANDALO (TN) 

 



Eventuali allergie o intolleranze alimentari 
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________ 
 
Dichiarazione del genitore 
Io sottoscritto/a ________________________________________ autorizzo mio/a figlio/a 
___________________________ a partecipare al Campo Scuola/Pellegrinaggio organizzato 
dall’Azione Cattolica di Ferrara-Comacchio. Dichiaro che il ragazzo/a gode di buona salute, 
è in regola con le vaccinazioni e quanto richiesto dal SSN in ordine ai centri estivi. Dichiaro 
di conoscere le finalità di tale esperienza diocesana e di condividerne modalità e contenuti. 
Ai sensi della legge 675/96 e D.lgs 196/03 autorizzo al trattamento dei dati personali per i 
soli fini istituzionali dell’Azione Cattolica Italiana. .  
Data _______________                                                      Firma  _________________________ 
 
 
Per poter partecipare ai Campi Scuola/Pellegrinaggi diocesani dell’Azione Cattolica è necessario la 
“presentazione” del proprio parroco e dell’educatore/catechista. Queste firme non sono un atto formale, né 
una tradizione priva di senso, ma permettono di creare un legame tra la realtà parrocchiale da cui il ragazzo 
o la ragazza provengono e l’esperienza diocesana che si apprestano a vivere. In questo modo viene 
salvaguardato l’unità del percorso formato, il cui disegno completo è conosciuto solo dal livello parrocchiale 

 
 
Presentazione del parroco 
Il sottoscritto ____________________________ mi pregio di segnalare ed appoggiare la 
presente richiesta di partecipazione al Campo Scuola/Pellegrinaggio diocesano dell’Azione 
Cattolica e mi rendo garante, per la conoscenza che ne ho, dell’idoneità del richiedente alla 
particolare esperienza di vita. In fede. 
Data _______________                                                      Firma  _________________________ 
                                                                                                                  (timbro della Parrocchia) 
 
 
Presentazione dell’educatore/catechista 
Io sottoscritto/a ______________ residente in Via _____________________, a  _________ 
__________ (cellulare_____________), mi pregio di segnalare ed appoggiare la presente 
richiesta di partecipazione al Campo Scuola/Pellegrinaggio diocesano dell’Azione cattolica 
e mi rendo garante, per la conoscenza che ne ho, dell’idoneità del richiedente alla 
particolare esperienza di vita. In fede. 
Data _______________                                                      Firma  _________________________ 
 

 
 
 
 
 
 



MODULO PER LA RICHIESTA DATI PERSONALI  
IN OTTEMPERANZA ALLA LEGGE SULLA PRIVACY 

PER LA PARTECIPAZIONE ALLE ATTIVITÀ DELL’AZIONE CATTOLICA 
 

Informativa ai sensi dell’articolo 13 D.Lgs 196/2003 sui dati sensibili 
 
Ai sensi dell’art. 13 del decreto legislativo n. 196/2003, le comunichiamo le seguenti 
informazioni: 

1. i dati da Lei forniti verranno trattati al fine dello svolgimento delle attività pastorali 
dell’Azione Cattolica Italiana in Ferrara-Comacchio, per la comunicazione di future 
iniziative per invio postale, sms o e-mail; 

2. i dati verranno trattati con modalità cartacee ed informatiche; 
3. il trattamento dei dati è condotto con l’impiego delle misure di sicurezza idonee ad 

impedire l’accesso non autorizzato ai dati da parte di terzi e a garantire la Vostra 
riservatezza; 

4. il conferimento dei dati è obbligatorio ai fini del corretto svolgimento della nostra 
attività; 

5. i dati non saranno comunicati ad altri soggetti, né saranno oggetto di diffusione; 
6. in qualunque momento potrà esercitare i diritti di cui all’art. 7 D. Lgs. 196/2003 

contattando il responsabile del trattamento (Legale Rappresentante). In particolare 
il soggetto interessato cui si riferiscono i dati potrà richiedere la conferma o meno 
dell’esistenza dei medesimi dati e di conoscerne il contenuto e l’origine, verificarne 
l’esattezza o chiederne l’integrazione o l’aggiornamento oppure la rettifica. I 
soggetti interessati hanno il diritto di chiedere la cancellazione o il blocco dei dati 
trattati in violazione di legge, nonché di opporsi in ogni caso, per motivi legittimi, al 
loro trattamento; 

7. alla richiesta di cancellazione dei dati, in quanto comprovata revoca al trattamento 
dei dati stessi, consegue l’impossibilità, per i soggetti interessati, di accedere ai 
servizi. 
 

Consenso ai sensi dell’art. 23 D.Lgs 196/2003 
 
Ai sensi dell’art. 23 D.Lgs 196/2003, esprimo il consenso ai trattamenti specificati 
nell’informativa. Autorizzo alle riprese fotografiche e cinematografiche per la realizzazione 
di video, bacheche, pubblicazione su carta stampata e web (compreso download) e 
quant’altro serva per la divulgazione di attuali e future iniziative dell’ente. 
 
AUTORIZZO                 NON AUTORIZZO 
_______________               _______________ 
 
Annotazioni 
__________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________ 
 

Firma del genitore per accettazione _________________________ 


