
                         DOMANDA DI AMMISSIONE COME SOCIO

          DELL’ASSOCIAZIONE UNITI PER ROVIGO - CAPITALE DEL POLESINE,

         con sede in Rovigo, Via Borghetto, 7, località Fenil del Turco.

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________________

nato a _______________________, il _______________, c.f. ______________________________________

residente in ___________________________________, via _______________________________________

cell. __________________, mail _____________________________, PEC. ___________________________

chiede di essere ammesso quale socio dell’Associazione  UNITI PER ROVIGO – CAPITALE DEL POLESINE,
impegnandosi a rispettare le disposizioni statutarie vigenti e le delibere degli Organi sociali validamente
costituiti.

A tale scopo dichiara di conoscere ed accettare lo Statuto sociale. 

Luogo e data ________________________________

                                                                                                                                                     Firma

                                                                                                                        _______________________________

Ricevuta  l’informativa  sull’utilizzo  dei  miei  dati  personali  ai  sensi  dell’art.  13  del  D.  Lgs.  196/2003,
acconsento  al  loro  trattamento  nella  misura  necessaria  per  il  perseguimento  degli  scopi  statutari.
Acconsento anche che i miei dati riguardanti l’iscrizione siano comunicati agli Enti con cui l’Associazione
collabora a da questi trattati nella misura necessaria all’adempimento degli obblighi previsti dalla legge e
dalle norme statutarie.

 Luogo e data ________________________________

                                                                                                                                                     Firma

                                                                                                                        _______________________________


