
A.S.D. Sant’Andrea San Vito SOCI SOSTENITORI

       Calcio – Pallavolo
               Trieste

Con la presente, io sottoscritt_

COGNOME

NOME

INDIRIZZO

CODICE FISCALE

RECAPITO TELEFONICO 

INDIRIZZO E.MAIL

richiedo l'ammissione  alla  Vostra  Associazione  quale   socio   sostenitore, 
impegnandomi al pagamento della quota annuale di iscrizione determinata dal Consiglio Direttivo

In relazione a quanto previsto dal D.Lvo 196/2003, presto  il  mio  consenso  al  trattamento dei 
miei dati personali  dichiarando di avere ricevuto la informativa prevista

Richiedo che le comunicazioni a me dirette  vengano inviate all'indirizzo mail sopra riportato 
(che autorizzo di inserire in mailing lists create dall' Associazione) o a mezzo lettera ordinaria.

Distinti saluti.

Trieste, _____________________
_________________________________________________________

(firma)

RICHIESTA ISCRIZIONE QUALE SOCIO SOSTENITORE


