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RISERVATO ALL’ASSOCIAZIONE







DATA ISCRIZIONE    _________________







PAGATA IL                _________________







TESSERA NR             _________________
DOMANDA DI ISCRIZIONE IN QUALITA’ DI SOCIO
(inserire i dati del genitore maggiorenne)

IL SOTTOSCRITTO _____________________________________________________ NATO/A ____________________ IL _________________ RESIDENTE A __________________________________ PROV. _______ CAP ______________ VIA ________________________________________________________________________________ N° _________ C.F.___________________________________ TEL. _____________________________________________________
EMAIL _________________________________________________________________________________________
CHIEDE
di essere riconosciuto quale socio dell’Associazione culturale “La vita è bella” di Bisceglie (BT) con sede legale in Via Carrara S. Maria, 1
DICHIARA

· di aver preso visione dello Statuto (visionabile sul sito www.associazionelavitaebella.it) e di accettarlo e


rispettarlo in ogni suo punto
· di impegnarsi al pagamento della quota associativa annuale e dei contributi associativi a seconda delle attività scelte
· di aver preso visione dell'informativa sulla Privacy (visionabile sul sito www.associazionelavitaebella.it)
· di dare il proprio consenso al trattamento dei dati personali da parte dell'Associazione, ai sensi dell’art. 13 D.lgs. n. 196/2003 e del GDPR 679/2016 per la realizzazione delle finalità istituzionali dell’Associazione e nella misura necessaria all’adempimento degli obblighi fiscali, legali ed assicurativi previsti dalle norme
· di dare il proprio consenso all'uso dei dati personali da parte dell'Associazione, ai sensi dell’art. 13 D.lgs. n. 196/2003 e del GDPR 679/2016 per la realizzazione di iniziative di profilazione e di comunicazione diretta (via mail, messaggistica telefonica, posta ordinaria) per la realizzazione delle finalità istituzionali dell’Associazione.

Luogo e data _______________________________ 





Firma
________________________________

Riservata all’Associazione


FIRMA DEL PRESIDENTE PER ACCETTAZIONE _____________________________________________________








