
LIBERATORIA PER LA PARTECIPAZIONE DI MINORI 
 

Il/la sottoscritto/a _________________________________ nato/a a _______________________ il ________________________  

residente a _____________________________________ via/piazza__________________________________________________  

tel. ______________________________________________ genitore del minore _______________________________________  

AUTORIZZA 
il suddetto minore a partecipare alla Festa degli Incontri “AttraVerso Te!”, che si terrà a Oppido M. (RC) il 02/06/2016;  

DICHIARA 
Inoltre, di esonerare gli educatori da qualsiasi responsabilità derivante da un suo irregolare comportamento e di 
assumere ogni responsabilità civile e penale per eventuali danni che il minore dovesse arrecare a cose o persone durante 
la partecipazione al suddetto incontro diocesano. 

□  Il ragazzo è socio dell’Azione Cattolica ed è quindi coperto dalla polizza infortuni AssicurAci; 

□ Il ragazzo non è socio dell’Azione Cattolica e quindi esonera l’associazione da ogni responsabilità per infortunio 

personale; 

□ Il ragazzo non è socio dell’Azione Cattolica e quindi chiede che venga stipulata la polizza personale infortuni non soci 

AssicurAci, alle condizioni di cui al prospetto informativo o su www.assicuraci.it, versando contestualmente la quota di 
euro 2 (due//00).  
 
Luogo e data ______________________  

Firma del Genitore_________________________________ 
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