IMPROVVISAmente Associazione Culturale - TESSERAMENTO SOCI 2018-2019

* Per cortesia scrivere in stampato maiuscolo. I campi in grassetto sono obbligatori

Il sottoscritto/a .............................................................................. nato/a a ............................................ Il ........../............./..................  Codice Fiscale ................................................................................. residente a .................................................. in via ........................................................................ n ...........
numero di cell………….. .............................  e-mail .................................................................................. 

▢ CHIEDE di aderire allʼAssociazione Culturale IMPROVVISAmente in qualità di socio/a ordinario/a per il periodo 2018/19 e versa la quota associativa prevista di € 2,00

▢ DICHIARA di aver preso visione e di volersi attenere allo Statuto ed alle delibere del Consiglio Direttivo e di condividere le finalità dellʼAssociazione Culturale

▢ DA’ IL CONSENSO per il trattamento dei dati personali ai sensi del GDPR 2016/679 e successive modifiche. La raccolta, il trattamento e l’archiviazione dei dati personali è finalizzata esclusivamente allo svolgimento e alla gestione della attività legate allʼAssociazione Culturale. Il responsabile del trattamento dei dati è il Presidente dell’Associazione e i dati vengono conservati presso la sede dell’Associazione stessa.


La qualifica di socio è contestuale alla presentazione di tale domanda dʼiscrizione.
Il Consiglio direttivo si riserva il diritto di respingere tale iscrizione entro 60 giorni.

Trieste, lì ...........................		                       Firma  _________________________________________
Firma del genitore se lʼaspirante socio è minorenne.
Il genitore autorizza lʼassociazione al rilascio della tessera sociale.
Riservato alla Segreteria
Tessera n. _______  2018-19
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