
Autorizzazione  
Minori Under 16 

 

 

 

Io sottoscritto ______________________________ nato a __________________il_____________ 

Residente a ______________________ in ______________________________ CAP ___________ 

C.I. n. ____________________________ Scad_____________   

Genitore / o di chi ne fa le veci del minore _____________________________________________ 

Nato a________________________ il ___________________ 

residente a_______________________In _______________________________ CAP___________ 

 

 

DICHIARO 

 

Di acconsentire l’ingresso c/o la palestra d’arrampicata A.S.D. BIG WALLS con sede in 
BRUGHERIO – V.le Lombardia, 51/53, con le seguenti modalità: 

o Ingresso solo in sala boulder sotto il mio controllo e responsabilità (il genitore 
deve essere associato); 

o Il minore sarà controllato e scalerà (corda e boulder) con un adulto da me 
autorizzato, nella persona di:_____________________________________ 

 

 

Data:               In Fede 

        _____________________ 

 

 

Allegato: fotocopia documento d’identità 

 


