
Luogo e data 
 
 

Spett. le Associazione 
Salute e Libertà 
Via Saba n. 541 
47023 Cesena 

 
 
 

C.A. Consiglio Direttivo 
 
 
Richiesta di ammissione a socio. 
 
 

Associazione Salute e Libertà 
Via Saba n. 541 
47023 Cesena 

 
 

RICHIESTA DI AMMISSIONE A SOCIO 
 
Il/la sottoscritto/a _________________________________, nato/a a 

_______________________________________________ il _____________, residente in 

___________________________________, Via ____________________, n. ___, domiciliato/a 

in________________________, Via ______________________, n. _____, recapito 

telefonico________________________, telefono cellulare____________________ e-mail___________________, con la 

presente richiesta chiede di essere ammesso/a quale socio dell’Associazione, dichiarando di condividerne scopi e finalità. 

Dichiaro, altresì, di accettare lo Statuto dell’Associazione. 

 

luogo e data _______________________ 

 

Firma (aspirante socio)_________________ 

Dichiaro di essere a conoscenza che, ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs 30 giugno 2003, n. 196 e sulla base dell’informativa che mi avete 

fornito, i miei dati personali potranno essere trattati dall’Associazione e acconsento al loro utilizzo esclusivamente per il conseguimento 

degli scopi statutari e per le finalità nei limiti indicati dalla normativa menzionata e dalla informativa suindicata. 

Firma (aspirante socio)__________________ 

 

Individuazione modalità di comunicazioni al sottoscritto/a: 

(effettuare una scelta) 

- lettera semplice indirizzata al mia residenza; 

- lettera semplice indirizzata al mio domicilio; 

- e-mail 

 
Firma (aspirante socio) ________________ 

 


