
 
Comunità Toscana Il Pellegrino a.p.s. 

Sede in Firenze – Via San Romano 45 -  Tel. 055-697427 

Codice Fiscale:  94144850487 

Conto corrente Postale 80096688 

e-mail: ilpellegrinodifirenze@gmail.com 

sito web:   www.francigenaintoscana.org 

 

Richiesta di credenziale 

 

Il/la sottoscritto/a,_______________________________________ 

 

 di anni____________ 

 

Abitante in_____________________via/p.za________________________________ 

 

 Carta d’identità N°________________________________ 

 

Telefono:   ____________________  cell. _______________________________  

         

Posta elettronica: ______________________ 

 

Occupazione: _____________________ 

 
Richiede 

 

 il rilascio della credenziale per effettuare il pellegrinaggio  
 
da……………………………………..a…………………………………. 
 
con partenza il (data) 
 
                                                                                                                                            Firma del richiedente 

 

 

 

 

 

 

�   ACCONSENTO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI  

                                                                                                        …………………………………….. 
Firma per accettazione 

         (art.11 L.31.12.96 n.675 – autorizzazione al trattamento dei dati sensibili) 

 


