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                         MODULO RICHIESTA AMMISSIONE A SOCIO
                                              ASSOCIAZIONE   SAN   BRICCIO   IN   FESTA
                                        abbreviato      S. B. I. F.  -  Via  Riva 5  -  37030 Lavagno VR   
                                               p. iva    03310570233 www.sbif.it - email info@sbif.it
IL SOTTOSCRITTO/A
 COGNOME                                                                    NOME                                                                                          
DATA E LUOGO DI NASCITA                                                                                                                   
CODICE FISCALE                                                                                                     
RESIDENTE IN VIA                                                                                               N.                                  
COMUNE                                                               PROVINCIA                             C.A.P.                      
TELEFONO                                                             CELL.                                                                             
EMAIL                                                                                                                                                        
CHIEDE
· DI ADERIRE ALL’ASSOCIAZIONE
DICHIARA
· DI CONOSCERE E DI ACCETTARE IL CONTENUTO DELLO STATUTO SOCIALE
       DELL’ASSOCIAZIONE
· DI CONDIVIDERNE I FINI ISTITUZIONALI
· DI IMPEGNARSI A PAGARE LA QUOTA ASSOCIATIVA ANNUALE
· DI AVER RICEVUTO L’INFORMATIVA PRIVACY PER IL TRATTAMENTO DEI DATI
       PERSONALI   AI SENSI   DELL’ ART. 13 REG. UE. 2016/679- GDPR 

	NB in caso di minore, indicare Cognome Nome firma del genitore o di chi ne fa le veci
Cognome e Nome del genitore ………………………………………………………………………….
___________________________________________________                                                                
Data _______________                                      Firma_______________________________________



