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DOMANDA DI TESSERAMENTO ANNO SPORTIVO 2025 

 
COGNOME e NOME:   ……………………………………………………………………………………………………….. 
LUOGO E DATA DI NASCITA: ………………………………………………………………………………………………………. 
INDIRIZZO:    ………………………………………………………………………………………………………. 
LOCALITA’: …………………………………………………………………………… ; CAP :  …….………………………..…… 

CELL.: (obbligatorio)  ……………………………………………………………………………………………………….. 
E-MAIL: (obbligatorio) …………………………………………………………………………………………………..……………… 

CODICE FISCALE: (obbligatorio)………………………………………………………………………………………………..…… 

 
 

chiede di essere ammesso/a a far parte dell’A.S.D. Revelo in qualità di atleta tesserato sportivo oppure partecipante 
minore (solo per minorenni e con il consenso del genitore) 

 

 Ciclismo AICS 35€   Atletica leggera FIDAL (RUN) 45€   Triathlon FITRI €55 
 

NB: Nel caso di primo tesseramento, è d’obbligo l’acquisto dell’abbigliamento ufficiale. 
 

CONSEGUENTEMENTE 

 
1. dichiara di avere preso visione del REGOLAMENTO e dello STATUTO dell’associazione (www.revelo-stile.it/statuto) e 
di impegnarsi ad osservare scrupolosamente tutte le norme in esso contemplate relative allo status di Tesserato 
sportivo.  
2. si assume la più completa responsabilità per gli eventuali rischi e danni causati a sé stesso e/o causati ad altri, come 
conseguenza della pratica sportiva.  
3. Dichiara di essersi sottoposto a visita medica e di essere idoneo alla pratica sportiva e produce un certificato medico 
valido in corso di validità. 
 
 

 Autorizzo ASD Revelo alla conservazione dei dati personali per i soli scopi istituzionali e a trasmetterli agli enti sportivi. 

 Acconsento l’invio di informazioni di servizio sul mio numero di telefono anche attraverso un gruppo di distribuzione 
(es.whatsapp). 

 Certificato medico in originale consegnato all’atto dell’iscrizione 

 
Inviare questo modulo debitamente compilato e firmato a : revelo@revelo-stile.it 
Il bonifico per il tesseramento deve essere effettuato a partire dal 1 gennaio 2025, copia della ricevuta, 
dev’essere inviata a revelo@revelo-stile.it 
  
N.B. Le spese di trasferimento da altra ASD, qualora previste, sono a carico dell’iscritto. 
 
Data: _________          Firma del richiedente___________________ 
 
 
       Firma del Presidente ____________________ 
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Regolamento tesserati sportivi 2025 
 
 

 Il tesserato sportivo ASD Revelo di qualsiasi settore sportivo, è obbligato ad 
o Effettuare attività sportiva agonistica, che sia di tipo amatoriale o dilettantistico. 
o A partecipare all’organizzazione della gara sociale in qualsiasi modo gli sia possibile o nel caso, 

a partecipare alla gara stessa. 
o A presenziare la cena di fine anno 
o A presenziare alla fotografia annuale 
o A indossare la divisa sociale nelle gare 

 
 Il tesserato sportivo in qualsiasi momento può chiedere, previo pagamento della quota di prima 

associazione, iscriversi anche come associato oltre che come tesserato sportivo, entrando così a far 
parte della compagine sociale pienamente, con gli obblighi, diritti e doveri, indicati nello statuto. 

 Il tesserato sportivo può collaborare al funzionamento dell’associazione presentando proposte di tipo 
organizzativo per il miglior funzionamento dell’associazione al consiglio direttivo che si riserva il 
diritto di invitare il tesserato a partecipare alla riunione del consiglio direttivo. 

 
 
Verona 11/10/2023 

Estratto dal verbale del CD 11/10/2023 

Il Presidente Gioacchino de Lucia 

 

 


