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DIBORTISTI

CIACOLO
LS A e

DOMANDA Di ASSOCIAZIONE

Il Sottoscritto

NATO A ‘ ‘ IN DATA ‘ ‘
CODICE FISCALE ‘ ‘ DOC. IDENTITA’ ‘ ‘
‘ COMUNE ’ ‘ PROV ‘ ‘
RESIDENTE A
‘ INDIRIZZO ‘ ‘ CAP ‘ ‘
‘ TEL ABITAZIONE ‘ ‘ CELLULARE ‘ ‘
RECAPITI
‘ TEL. UFFICIO ‘ ‘ E-MAIL ‘ ‘
CHIEDE

L’iscrizione, in qualita di Socio effettivo, al “ CIRCOLO DIPORTISTI PESCASPORTIVI TRASIMENO “
DICHIARA

¢ Diaver preso conoscenza dello Statuto Sociale e di accertarne ogni disposizione e norma.

e Di aver preso visione della informativa ai sensi dell’art. 13 D.Lgs. n.196/03 “Codice in materia di
protezione dei dati personali” e di dare il proprio consenso al trattamento dei propri dati in base ai
principi ivi esposti.

e Di essere a conoscenza che l’'iscrizione al circolo non garantisce I'assegnazione di un posto barca,
sia esso in acqua che sul piazzale, assegnazione che avverra in base alla graduatoria stilata di anno in
anno fra tutti i soci prenotati.

DATA FIRMA

| sottoscritti soci sottoscrivono la richiesta in qualita di proponenti e garantiscono il possesso da parte del richiedente
dei requisiti morale coerenti con i principi statutari del Circolo.

Socio FIRMA
Socio FIRMA
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