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LABORATORIO INTERGENERAZIONALE  

CON LISA DA BOIT E RUDI GALINDO / GIOLISU 

AUTORIZZAZIONE PER MINORI 

 

 
 

I sottoscritti esercenti la patria potestà: 
 

1) COGNOME ………………………………………………..………………….. NOME  ………………………………………………..………………….. 

NATO A ………………………………………………..……………………..………………….. IL ………………………………………………..………………….. 

RESIDENTE A ………………………………………………..…………………………………….………………………………………………………………….. 

TELEFONO ………………………………………………..…… EMAIL ………………………..…………………………………..…………………………… 

 

 

2) COGNOME ………………………………………………..………………….. NOME  ………………………………………………..………………….. 

NATO A ………………………………………………..……………………..………………….. IL ………………………………………………..………………….. 

RESIDENTE A ………………………………………………..…………………………………….………………………………………………………………….. 

TELEFONO ………………………………………………..…… EMAIL ………………………..…………………………………..…………………………… 

 

GENITORI DI ………………………………………………..…………………………………………………………………………… (NOME E COGNOME DEL MINORE) 

NATO A ………………………………………………..………………….. IL ………………………………………………..………………….. 

RESIDENTE A ………………………………………………..………………………………………………………………………………….. 

 

 
Autorizzano il/la figlio/a a partecipare al Laboratorio intergenerazionale con Lisa Da Boit e Rudi Galindo 

(Compagnia Giolisu) che si terrà sabato 15 settembre dalle ore 15:00 alle 17:00 e dalle 22:30 alle 23:00 (subito 
dopo lo spettacolo), presso la Chiesa della Maddalena, Piazza del Monte 9, Pesaro. 

 
Data ………………………………………………..………………….. 

 
1) Firma  ………………………………………………..………………….. 

 

 
2) Firma  ………………………………………………..………………….. 
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Sono consapevoli e accettano che l’Organizzatore declina ogni responsabilità in caso di infortunio/incidente 

che possa accadere al proprio/a figlio/a durante lo svolgimento del Laboratorio. 

 
Data ………………………………………………..………………….. 

 
1) Firma  ………………………………………………..………………….. 

 
 

2) Firma  ………………………………………………..………………….. 
 

 

 
Autorizzano all’utilizzo delle immagini foto e video del proprio/a figlio/a a fini promozionali di Hangartfest e 

della Compagnia Giolisu, anche attraverso Internet e i social. Da questa autorizzazione è escluso qualsiasi 
utilizzo commerciale dell’immagine del proprio/a figlio/a. 

 
Data ………………………………………………..………………….. 

 

1) Firma  ………………………………………………..………………….. 
 

 
2) Firma  ………………………………………………..………………….. 

 
 

 
Autorizzano al trattamento dei dati personali (Regolamento UE n. 2016/679, noto come GDPR) come da 

informativa pubblicata sul sito www.hangartfest.it/privacy. 

 
Data ………………………………………………..………………….. 

 
1) Firma  ………………………………………………..………………….. 

 
 

2) Firma  ………………………………………………..………………….. 

 
 

 

Allegare scansione fronte/retro del documento d’identità di entrambi i genitori 


