Passi di storia: sulle tracce delle donne di Forli 4 A

Iniziativa 250513 w

SEZIONE

CESENA-FAENZA
- J

Passeggiata storica guidata a Forli a favore dell'Associazione Loto, a supporto delle donne colpite da tumori
ginecologici.

Proposta:

Un percorso tra memoria e cultura

La guida Silvia Togni accompagnera i partecipanti alla scoperta di vie, piazze e monumenti, raccontando storie di artiste, intellettuali e protagoniste
della vita culturale di Forli.

“Attraverso questa camminata vogliamo dare voce alle donne che hanno contribuito a costruire la nostra citta, ma anche creare un momento di
comunita e condivisione per fare del bene”, sottolinea Silvia Foschi, coordinatrice ANAP Confartigianato Forli.

Il percorso sara arricchito da racconti storici e curiosita, offrendo un’esperienza culturale unica, a passo lento, tra passato e presente.

La camminata avra una durata di circa due ore.

Cultura e solidarieta insieme

L'iniziativa ha anche una forte finalita solidale: il ricavato sara interamente devoluto all’Associazione LOTO di Forli, che sostiene le donne colpite da
tumori ginecologici. Un modo concreto per trasformare un evento culturale in un gesto di vicinanza e sostegno.

Agenda Programma:

Data e ora: sabato 4 ottobre 2025, ore 15:50

Ritrovo partecipanti ore 15.30

Punto di ritrovo: Via Giovanni dalle Bande Nere, 8 Forli

La quota comprende:
Camminata solidale guidata "Passi di storia: sulle tracce delle donne di Forli"

La quota non comprende:

Per aderire all'iniziativa & necessario essere socio FITelL e sottoscrivere |'assicurazione: la tessera (costo 1 euro per Famigliari conviventi ed
Aggregati) e I'assicurazione (costo 3,5 euro per Soci, Famigliari conviventi ed Aggregati) hanno validita annuale (anno civile) e vengono attivate in
occasione della prima partecipazione ad iniziative del CRAL.

Assicurazione:

Siricorda che con il tesseramento a FITeL (costo 1 euro) e I'adesione alla polizza (costo 3,5 euro) - con validita anno civile - addebitate in occasione
della prima iniziativa, sono previste le seguenti coperture assicurative:

a) Infortuni occorsi durante attivita del CRAL - FITeL, comprese quelle sportive dilettantistiche; invalidita permanente: massimo 30.000 euro; morte:
massimo 30.000 euro; spese sanitarie: massimo 2.500 euro con franchigia di E 100, salvo una franchigia pari al 20% (minimo 150 euro) nel caso di
strutture private.

b) Responsabilita Civile verso Terzi dei soci FITeL: la garanzia & prestata per tutti gli iscritti FITeL relativamente alla Responsabilita Civile verso Terzi
per la partecipazione alle attivita svolte dal socio e previste dallo statuto del CRAL e della FITeL. Massimali: 300.000 euro per ogni sinistro, per
persona e per danni a cose o animali.

Copie integrali delle polizze sono consultabili e prelevabili in formato pdf ai seguenti link:

POLIZZA INFORTUNI 2025

Note:

Acquisto diretto biglietti tour pubblico Anap Confartigianato Forli

In collaborazione con la Sezione Solidarieta e Volontariato.

La quota di partecipazione, unitamente ad eventuali costi aggiuntivi riferiti ad extra non inclusi nella quota, pagati dal Cral in nome e per conto del
partecipante, potranno costituire oggetto di conguaglio al termine dell'iniziativa. Per contro, ovviamente, sara previsto una riduzione della quota e/o
del contributo originariamente indicato a fronte di minor costi accertati.

Datainizio: 04/0tt/2025
Data fine: 04/0tt/2025

Contatti:

Paltrinieri Roberto
Email: paltrone@libero.it
Cellulare: 3343709295


https://lotonlus.org/comitato/forli/comitato-territoriale-forli/
/uploads/ckeditor/attachments/491/POLIZZA-SOCI-2025-SITO.pdf

Rossi Gilberto
Email: rossi.gilberto50@gmail.com
Cellulare: 3398418577

Liberatoria Immagini

In relazione alla presente iniziativa, per me e per tutti gli altri partecipanti adulti sopra indicati, autorizzo il CRAL CA ltalia, anche per il tramite di terzi appositamente autorizzati, a realizzare ed
eventualmente pubblicare nell'account Instagram o in documenti interni (es. bilancio) immagini fotografiche e riprese audio e/o video. Le immagini di minori eventualmente riprese non
verranno utilizzate

Accettazione penale
Prendo atto che in caso di disdetta il CRAL si riserva il diritto di applicare una penale a titolo di rimborso delle quote di partecipazione corrisposte e /o da corrispondere a soggetti terzi (tour
operator, agenzie di viaggio, alberghi, ecc.).

Mandato con rappresentanza al CRAL CA lItalia

In relazione alla presente iniziativa, conferisco per me e per gli altri aderenti all'iniziativa sopra indicati, avendone i poteri, mandato non oneroso con rappresentanza al CRAL CA ltalia.
Autorizzo pertanto il CRAL CA Italia a pagare in nome e per conto mio e degli altri aderenti all'iniziativa, i fornitori dei beni e servizi, impegnandomi a fornire la provvista di quanto a tale titolo
dovuto.

Conferma presa visione delle condizioni dell'iniziativa

Dichiaro di aver preso visione del programma dell’iniziativa, della quota di partecipazione, dei supplementi (se previsti), delle assicurazioni da stipulare e di tutti gli allegati al programma, nonché
di conoscerli e di accettarli nella loro interezza. A mia discrezione potro eventualmente stipulare - a mia cura e con spese a mio carico - altre polizze assicurative, in aggiunta a quelle proposte, se
dovessi ritenere non adeguate le coperture prestate ed i massimali indicati nelle polizze e riassunti dal CRAL CA ltalia.

Data: Firma:




