
Campo Base diocesano per aiuto-educatori ACR 

Monteleco 26 luglio – 1 agosto 2015 
 

Quote:  

€ 170: comprensiva di vitto e pernottamento 

€ 5,00: costo aggiuntivo per assicurazione non aderenti.  

  

Età dei partecipanti: l campo è rivolto agli aiuto educatori ACR che abbiano frequentato la seconda superiore (nati 

dal 1999 in poi - cioè 1998, 97, 96 ecc).  

 

Quote di partecipazione e moduli d’iscrizione vanno consegnati in Centro diocesano entro Lunedì 13 luglio p.v.  

All'iscrizione va versato almeno un acconto pari a 50 euro. Il saldo è possibile effettuarlo al momento dell’iscrizione 

o all’arrivo il primo giorno del Campo 

In caso di ritiro dal Campo, tale quota non verrà restituita, se non nel caso di una nuova iscrizione che vada a 

sostituire chi si ritira.  

 

SCHEDA SANITARIA 

La scheda sanitaria deve essere compilata da un medico non prima di 5 giorni dall’inizio del campo e consegnata il 

primo giorno, all’arrivo al Campo Base.  

 

MODULO PRESIDENTE 

Oltre al presente, l’iscrizione deve essere confermata dal presidente parrocchiale dell’associazione (in assenza di 

questo dal parroco) attraverso il modulo apposito. 

  

PER INFORMAZIONI:  

Segreteria diocesana AC - vico Falamonica 1 Primo Piano 0102474563 – 0102474584 (fax)  

email:         Telefono: 

acr@azionecattolica.ge.it      Alberto Macchiavello  3331464618 

segreteria@azionecattolica.ge.it     Stefania Belcastro 3494361070  

 

Orario segreteria Giovedì dalle ore 17.30 alle ore 19.00 (previo contatto con responsabili ACR)  
 
(Tagliare e consegnare la parte sottostante) 

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -  
PARROCCHIA: ______________________________________________________________________  

COGNOME E NOME: _________________________________________________________________ 

NAT_ IL: ___/____/____ A _______________________ TEL:______________ CELL. ______________ 

INDIRIZZO: _________________________________ CAP: ______ LOCALITÀ: _____________ PR: __  

E_MAIL: ___________________________________  

ADERENTE:      SI        NOO  

 

Ai sensi della normativa vigente in merito al diritto di immagine si autorizza l’utilizzo delle foto relative al campo per la pubblicazione su canali 
associativi.  

Genova,     firma genitore.....................................................  
 

Se il partecipante non è aderente A.C. si prega di sottoscrivere la seguente formula di consenso: in ottemperanza alla vigente normativa in 
materia di tutela delle persone e di altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali (d.lgs n° 196/2003), il sottoscritto presta il proprio 
consenso al trattamento dei propri dati personali con riferimento alle seguenti finalità: invio corrispondenza e stampa, comunicazioni con 
responsabili associativi, e comunque per uso interno all’associazione.  

Genova,      firma genitore.....................................................  
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