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Allo Spett.le 

Comitato di Gestione 

Associazione Sergio Maiorano Onlus 

DOMANDA DI ISCRIZIONE 

 
Il/La sottoscritto/a_______________________________________nato/a_____________________ 

il__________________________________e residente in__________________________________ 

C.A.P.__________Via__________________________________________________n__________ 

Codice Fiscale_____________________________Recapiti telefonici________________________ 

Cell.____________________________E-mail__________________________________________ 

CHIEDE  

Preso atto dello statuto dell'Associazione, delle norme che lo disciplinano, che la 

sua domanda venga esaminata dal C.d.G. al fine della sua iscrizione nel gruppo di 

volontari. Versa con la presente, la quota associativa comprensiva dell'assicurazione, 

prevista dalla normativa vigente regolante le associazioni di volontariato. E' a 

conoscenza che in caso di rigetto della presente la quota versata sarà restituita. 

Si allega documento di riconoscimento del richiedente (e di chi ne fa le veci) 

_______________ li _________________  
In fede  

 
___________________________________  
(firma dell'interessato o di chi ne fa le veci) 

 
Il/La sottoscritto/a, acquisite le informazioni fornite dal titolare del trattamento ai sensi dell'art. 13 

del D.lgs. n. 196/2003, e consapevole, in particolare, che il trattamento riguarderà i dati "sensibili" di 

cui all'art.4 comma 1 lett. d), nonché art.26 n. 4 del D.lgs.196/2003, presta il suo consenso per il 

trattamento dei dati necessari allo svolgimento delle operazioni indicate nell'informativa. 
________________, il_________________ 

________________________________________ 

(firma dell’interessato o del chi ne fa le veci) 

 


