
 

 
 

ENGLISH VALSERIANA di ERIKA MARTINELLI 
Associazione culturale senza scopo di lucro.  
Sede: Via U. Bellora 152—24020 Cene BG –  
C.F.: 90038750163 - Tel: 339 815 8934 
Www.englishvalseriana.it 
IBAN: IT91R0200853010000105224800 
 

 

 

 data ________________  

ALLERGIE – INTOLLERANZE ALIMENTARI  
 

 
Il sottoscritto/a ………………………………………………………..…..………………………..................... 

Nato/a a ………………………….………….…………......… in data ………………………...................… 

Residente a ……………………......…..………..… provincia …………………......….. cap .…….....…… 

in via/piazza ……….........................…………………………………………………………………………… 

INDIRIZZO E-MAIL …………………………..................................…………………………………..………… 

 

DICHIARA CHE: 

 

COGNOME:…………………………………………..……NOME: …………………….....……………………. 

Nato/a a ………………………….…………..………….… in data ………………………......……………… 

 

Soffre delle seguent i intolleranze alimentare e/o allergie: 

 
Allergie/Intolleranze alimentari  _____________________________________________________ 
Allergie a farmaci – creme o simili (specif icare) __________________________________________ 
Altre patologie_____________________________________________________________________ 
Altre informazioni mediche important i _________________________________________________ 
 
 
 
 
Il/La sottoscritto/a dichiara di essere informato/a ai sensi dell’art. 13 del Reg. (UE) 2016/679 che i dati personali 

raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento 

relativo al campo estivo. 

 

Data ………………………..……     Firma ______________________________________ 

http://www.englishvalseriana.it/

