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DOMANDA DI ADESIONE SOCIO - N°.

PRESO ATTO DI QUANTO CONTENUTO NELLO STATUTO DELLA VOSTRA ASSOCIAZIONE,CON LA
PRESENTE NE CHIEDO L'ADESIONE ALLEGANDO L'IMPORTO DELLA QUOTA ASSOCIATIVA.

COGNOME : NOME :

INDIRIZZO: CAP: CITTA: PROV:
N° TELEFONO: CELL: PROFESSIONE :

DATA DI NASCITA: LUOGO DI NASCITA :

CODICE FISCALE : GRUPPO RH :

CARTA D’'IDENTITA™ N°: RILASCIATAIIL: DA: COMUNE
PATENTE N°: CAT.: RILASCIATAIL: DA: PREFETTURA
CERT. PENALE: 4 FOTO: DROP: BASCO: CAMICIA: SCARPE:

TITOLO DI STUDIO:

CORSI SPECIALI :

DATORE DI LAVORO:

INDIRIZZO: CA.P: CITTA : PROV :

N ° TELEFONO: FAX:

VARIE:

L'ASPIRANTE VOLONTARIO DICHIARA, DI ACCETTARE IL REGOLAMENTO DELLA ASSOCIAZIONE, DI NON AVERE
CARICHI PENDENTI PRESSO IL TRIBUNALE GIUDIZIARIO, INOLTRE CONFERMA LA RICHIESTA SOTTO LA SUA

RESPONSABILITA'

Legge 675/96 — Trattamento dei dati personali

In ottemperanza alla legge 675/96, acconsento al trattamento dei dati personali riportati nella presente scheda
esclusivamente per le attivita inerenti la Protezione Civile.



