SCHEDA MEDICA


	Cognome
	
	Nome
	


DISTURBI ABITUALI (se alla partenza ci saranno disturbi in corso si chiede di segnalarli per iscritto)
	

	ALLERGIE:
	

	

	

	DIETA SPECIALE:
	

	

	


VACCINAZIONI:
Portare una fotocopia del libretto di vaccinazione, altrimenti richiedere un certificato di vaccinazione presso la asl che dovrebbe rilasciarlo gratuitamente e senza difficoltà.
LA TESSERA SANITARIA REGIONALE (TESSERINO MAGNETICO) DEVE ESSERE PORTATA (UNITAMENTE ALLA CARTA D’IDENTITÀ) PERCHÈ VALIDA PER L’ASSISTENZA SANITARIA ALL’ESTERO. 
I dati verranno conservati dallo stesso in modo da tutelarne la riservatezza, evitando l’indebito accesso a soggetti non abilitati. I dati sono richiesti al solo scopo di tutelare e salvaguardare la salute e l’incolumità fisica dei soggetti partecipanti al campo.
La presente scheda medica verrà conservata solo fino alla chiusura del campo estivo, dopodiché verrà distrutta. I dati in essa contenuti non verranno trattati con sistemi informativi e programmi informatici, ma solo attraverso il presente supporto cartaceo.
Il sottoscritto __________________________________ è informato inoltre che, in relazione ai predetti trattamenti, è possibile esercitare i diritti dall’art 7 della legge n.196 30 giugno 2003

Il sottoscritto __________________________________ dà l’autorizzazione e il consenso al trattamento di tali dati attraverso la firma posta in calce.
Firma
____________________________
Il sottoscritto _______________________________ rimette ai capi o al medico locale la decisione in caso di intervento urgente (es. appendicite acuta), nel caso sia impossibile contattare un familiare

SI
NO
Firma

____________________________
(solo in caso di risposta negativa) Il sottoscritto ___________________________ si assume la responsabilità per tutte le possibili conseguenze; libera altresì i capi da ogni responsabilità civile e/o penale e invia il figlio/a al campo sotto la propria responsabilità.
Firma
____________________________
