
Modello di Autorizzazione e Consenso Genitoriale 

AL CLUB ALPINO ITALIANO - SEZIONE DI RIMINI  

Oggetto: Autorizzazione partecipazione minore ad attività escursionistica 

sezionale 

I sottoscritti: 

 

Esercente la responsabilità genitoriale 1 (Padre/Madre/Tutore):  

Cognome e Nome: ________________________________________________ 

Nato/a a: ___________________________________ il _____________ 

Residente a ____________________________________________________ 

Telefono: ______________________ E-mail: ___________________________ 

 

Esercente la responsabilità genitoriale 2 (Padre/Madre/Tutore):  

Cognome e Nome: ________________________________________________ 

Nato/a a: ___________________________________ il _____________ 

Residente a ____________________________________________________ 

Telefono: ______________________ E-mail: ___________________________ 

 

In qualità di genitori / legali rappresentanti del minore:  

Cognome e Nome: ________________________________________________ 

Nato/a a ___________________________________ il_ ________________ 

C.F.: ______________________________  

Socio CAI della Sezione di _____________________ Tessera N° _______________ 

 

AUTORIZZANO 

il/la suddetto/a minore a partecipare all'attività _____________________________ 

___________________________ che si terrà in data ___________, organizzata e 

coordinata dagli Accompagnatori della Sezione CAI di _________________________. 

A tal fine, consapevoli delle responsabilità civili e penali in caso di dichiarazioni mendaci, 

DICHIARANO 

1. Di aver preso visione del programma dell'uscita, della scheda tecnica, dei tempi di cammino 

e delle difficoltà previste, e di ritenere il minore pienamente idoneo dal punto di vista 

psicofisico e tecnico ad affrontare l'attività in oggetto. 



2. Di aver informato il minore sull'importanza di attenersi scrupolosamente alle direttive e alle 

disposizioni impartite dagli Accompagnatori e dai Direttori di escursione per tutta la durata 

dell'attività. 

3. Di impegnarsi a segnalare preventivamente agli organizzatori eventuali allergie, intolleranze 

alimentari, patologie o terapie farmacologiche in corso rilevanti per la sicurezza del minore. 

4. Di essere a conoscenza che la frequentazione dell'ambiente montano e naturale comporta 

rischi intrinseci non azzerabili, che vengono accettati con la presente sottoscrizione. 

5. (Nota per la firma singola): Il sottoscritto che appone la firma per l'autorizzazione dichiara 

di aver effettuato la scelta in osservanza delle disposizioni sulla responsabilità genitoriale di 

cui agli artt. 316, 337-ter e 337-quater del Codice Civile, che richiedono il consenso di 

entrambi i genitori. 

CONSENSO PRIVACY & IMMAGINI (Opzionale)  

Autorizzano il CAI alla pubblicazione di eventuali fotografie o video scattati durante 

l'escursione sui canali istituzionali della Sezione (sito web, social network, giornalino 

sezionale) al solo scopo di documentare l'attività, senza fini di lucro.  

[ ] ACCONSENTO / [ ] NON ACCONSENTO 

 

Luogo e Data: ___________________________ 

Firma Genitore 1: ____________________________________ 

Firma Genitore 2: ____________________________________ 

Si allega: Copia del documento di identità in corso di validità dei firmatari. 

 


