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Al Consiglio Direttivo
dell’Associazione Associazione Ludosofica Italiana (A.L.I)
Via Circonvallazione Cornelia, 129 

Roma













  
RICHIESTA DI ADESIONE
La/il sottoscritta/o  










 
Nata/o a 



       Prov. 



il        

   ​​​

Codice fiscale 













Residente in 








 Prov. 


Indirizzo 









  C.A.P. 


Telefono

               cell. 



    e-mail 




Chiede di aderire all'Associazione Ludosofica Italiana”, 
per i seguenti motivi:

Allega alla presente una breve biografia esperienziale di vita e di studio, curriculum, ecc.

A tale scopo, la/il sottoscritta/o dichiara di condividere le finalità dell’Associazione, di sostenere e partecipare alle attività da essa promosse impegnandosi a prestare volontariamente la propria opera per di osservarne le disposizioni statutarie e regolamentari e versare la quota sociale di 30 euro.

La/il sottoscritta/o si impegna inoltre a non utilizzare il nome ed i mezzi dell'Associazione per attività di carattere commerciale, imprenditoriale o comunque per attività che abbiano scopo di lucro.
La/il sottoscritta/o prende atto, infine, che la presente adesione è subordinata all'approvazione del Consiglio Direttivo dell’Associazione, così come previsto dall'art. 4 (quattro) dello Statuto.
Data  






Firma 








Consenso al trattamento dei dati personali ai sensi dell’art. 23 D.Lgs. 196 del 30.06.2003
La/il sottoscritta/o autorizza il trattamento dei propri dati personali esclusivamente per il perseguimento delle finalità associative. Per dati personali si intendono quelli forniti durante la registrazione quale associato e le successive modifiche e/o integrazioni da parte dell’associato. In conformità con l'art. 13 del decreto legislativo 30 giugno 2003 n. 196, i suddetti dati personali, da me volontariamente forniti per aderire all’Associazione, dovranno essere trattati adottando misure idonee a garantirne la sicurezza e la riservatezza, nel rispetto della normativa sopra richiamata. La/il sottoscritta/o dichiara inoltre di avere ricevuto, all'atto della presente richiesta d’iscrizione, le informazioni di cui all'art. 13 del decreto legislativo 30 giugno 2003 n. 196.

Data  






Firma 








MODALITA' INVIO RICHIESTA
La richiesta, una volta compilata e firmata, potrà essere inviata via mail
· al seguente indirizzo di posta elettronica: aliassociazione2015@libero.it 

(è possibile inviare il file scansionato – in formato pdf – oppure direttamente in formato word: in questo caso, non è necessario firmare la richiesta in quanto la ricevuta della e-mail sostituisce la firma)
MODALITA' DI PAGAMENTO
Il pagamento della quota associativa (30,00 euro) va effettuato soltanto dopo aver ricevuto la comunicazione dell’accettazione della domanda di adesione da parte del Consiglio Direttivo dell’Associazione. 

È possibile effettuare un bonifico bancario alle seguenti coordinate:

· IBAN: IT84V0306909606100000141088
· intestato ad ASSOCIAZIONE LUDOSOFICA ITALIANA
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