
RICHIESTA AUTORIZZAZIONE PASS

Richiedente:

io sottoscritto ……………………………………………………..quale ( funzione ) ………………………………

…………………………………………….richiedo  n°  1  PASS  per  essere  autorizzato  o  far 
autorizzare a svolgere le seguenti mansioni:

(mansione) _______________________    giorno: ____________________ 2011 

Il PASS verrà utilizzato solo ed esclusivamente allo scopo dichiarato e verrà restituito 
integro entro e non oltre il giorno 20 settembre 2011 presso la Sede Palio.

Generalità di chi utilizza il Pass

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

Recapito Telefonico uff / casa ………………………………………… Cell: ….………………………………….

Attività professionale ……………………………………………………….altro:……………………………………..

Possesso dei seguenti documenti: …………………………………………………………………………………..

Consegna foto

Consegna documenti richiesti

Copia documento identità

Firma di chi ritira il Pass Firma di chi consegna il Pass

…………….…………… ………………………………



Regolamento

In riferimento alla consegna del PASS per il servizio descritto nel modulo si rende noto che:

- Il Pass non è TRASFERIBILE
- In caso di smarrimento o furto deve essere data immediata comunicazione verbale e 

successivamente scritta alla Direzione Ass Palio 10 Comuni del Montagnanese con sede 
in via Spalato 2 / B – 35044 – Montagnana. Verrà fatta denuncia presso le autorità 
competenti

- Il Pass dovrà essere riconsegnato entro e non oltre il 20 Settembre 2011 presso la Sede 
Direzionale del Palio ( via Spalato 2 / B – Montagnana )

- Il  Pass  potrà  essere  ritirato  anticipatamente  in  caso  di  “  grave  comportamento  o 
inosservanza “ del regolamento

- L’autorizzazione alla  consegna del Pass è di  esclusivo ed insindacabile  giudizio  della 
Presidenza dell’Associazione Palio dei 10 Comuni del Montagnanese

- Nell’assegnazione del Pass possono essere inseritI dei “LIMITI o RESTRIZIONI” per le 
zone interessate alla Manifestazione

Dichiarazione dell’autorizzato

Io  sottoscrito  ……………………………………………….dichiaro  di  aver  letto  e  accettato  il 
regolamento in calce e di  rendermi responsabile di  ogni azione, comportamento o 
inosservanza.

            firma

…………………………………….

PRIVACY
 (utilizzatore del Pass)

Ai sensi della legge 675/96, do all’Associazione Palio 10 Comuni del Montagnanese il mio consenso alla registrazione 
su archivio manuale dei dati da me forniti con la presente scheda ed al trattamento di tali dati che verranno utlizzati 
allo  solo  scopo di soddisfare la  mia richiesta.  Sono consapevole che l’art.  13 della  legge 675/96 mi conferisce 
l’esercizio di specifici diritti tra cui quelli di ottenere da titolare la conferma dell’esistenza o meno dei dati personali, 
di aver conoscenza dell’origine dei dati, nonché della logica e delle finalità su cui si basa il trattamento stesso. Per 
informazioni in ordine al trattamento ed alla comunicazione dei dati personali e per esercitare i diritti di cui all’art. 13 
è possibile rivolgersi al seguente indirizzo: Associazione Palio dei 10 Comuni del Montagnanese – via Spalato 2 / B – 

35044  - Montagnana (PD) – segreteria@palio10comuni.it 

Montagnana, li…………………………………    firma ……………………..…………………

mailto:segreteria@palio10comuni.it

