[image: ][image: ]
Domanda di Ammissione
Anno 2016

Il/la sottoscritto/a (cognome e nome): ……………………………………………………………………………………………………………............

Nato/a a - provincia di -  in data (gg/mm/aaaa): ………………………………………………………………………………..............................

Residente a – provincia di – CAP: ………………………………....………………in via, n°:...............……………………………….....…….............

Tipo documento – numero documento: …………………………………………………………………………………………….................................

Telefono fisso – telefono mobile: …………………………………………………………………………………………………………………………........

Indirizzo e-mail: ………………………………………………………………………………………………………………………………………………...........

Num. Tessera..........................................................................Num. Tessera A.S.C. ..................................................................................................

CHIEDE

Al Consiglio Direttivo di Avalon di poter aderire in qualità di Socio Ordinario impegnandosi al versamento della quota associativa annuale per l’anno 2016 pari a EURO 12 (comprensivi di assicurazione). Il sottoscritto dichiara di aver preso visione dello Statuto e di accettarlo in ogni sua parte. L'iscrizione all’associazione è annuale e decorre da gennaio a dicembre; si intende tacitamente rinnovare di anno in anno salvo dichiarazione di recesso da notificare a norma di Statuto.
La presente domanda, incompleta ai fini dell’ammissione a socio, si perfeziona solo al versamento della quota associativa secondo le modalità stabilite dal Consiglio Direttivo.

DICHIARA

Di aver preso visione e aver approvato lo Statuto Sociale e il Regolamento interno, quale Socio dell’Associazione di Promozione Sociale "Avalon" e dichiara di voler far parte della vita associativa. (L’Associazione si riserva il diritto di non accettare l’iscrizione in seguito a delibera del Consiglio Direttivo). Dichiara di sollevare e manlevare completamente la suddetta Associazione e i suoi organi sociali da ogni responsabilità a qualsiasi titolo per danni che il/la sottoscritto/a dovesse riportare nel periodo antecedente l’accettazione dell’iscrizione. 
In ogni caso, decorsi i 30 giorni dalla data di sottoscrizione del presente modulo, ove non sia stato inviato il diniego, l’iscrizione si intende accettata ad ogni effetto. 

……………………………………….…….Lì………………..……………. Firma leggibile………………………………………………………………............

Informativa sull’utilizzo dei dati personali.

Il sottoscritto, inoltre, dato atto di aver ricevuto l’informativa prevista dall’art. 13 del D.Lgs. 196/2003 in materia di tutela di persone e di altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali, espressamente garantisce il suo consenso ai sensi della summenzionata legge al trattamento (incluso di raccolta, registrazione, organizzazione, conservazione, elaborazione, selezione, estrazione, raffronto, utilizzo, interconnessione, blocco, comunicazione, cancellazione, distruzione) secondo i termini della summenzionata informativa e nei limiti ivi indicati, dei proprio dati personali acquisiti o che saranno acquisiti in futuro da Avalon. Nel caso in cui Avalon dovesse rivolgersi per finalità inerenti al contratto associativo a soggetti terzi, istituzione e/o privati, sarà esonerata da ogni qualsivoglia responsabilità per l’uso indebito, colposo o doloso da questi perpetrati. Il sottoscritto presta inoltre gratuitamente il proprio consenso alla pubblicazione della propria immagine ripresa o fotografata nel corso delle attività di Avalon. Il consenso alla pubblicazione delle immagini può essere revocato in ogni momento presso l’associazione con richiesta scritta.

……………………………………….…….Lì………………..……………. Firma leggibile………………………………………………………………............
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