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Valbrenta Solidale 
Via Garibaldi ,27    36029 Valbrenta (VI) 

Codice Registro Regionale VI045413 C.F. 91017380246 
www.valbrentasolidale.it  -  info@valbrentasolidale.it 

348 3123570 - 335 8037859 – 333 1337054 
Da vent’anni al servizio della Comunità 

Associazione di Volontariato (legge 266/91) 

 
SCHEDA DI ADESIONE 
 
DATI PERSONALI 

Nome .............................. Cognome ................................  nat_ a  

il  .......................... Residente a ......................................... Via 

Codice Fiscale   

Tel  ................................................. mail  
 
 
Disponibilità' a richiesta 
 
Tipo di disponibilità, assistenza, passeggio, compagnia, trasporto, spesa, altro (specificare): ______________________ 
 

C H I E D O 

DI ESSERE AMMESSO COME SOCIO/A DI CODESTA ASSOCIAZIONE, DICHIARO DI CONOSCERE 
E ACCETTARE LO STATUTO SOCIALE E VERSA LA QUOTA DI ISCRIZIONE, DI € 5,00 
 
RICEVUTA L'INFORMAZIONE AI SENSI DELL’ART. 13 DEL DISCRETO LEGISLATIVO 196/2003, CONSENTO Al, TRATTAMENTO DEI MIEI DATI 
PERSONALI NELLA MISURA NECESSARIA Al, PROSEGUIMENTO DEGLI SCOPI STATUTARI, E CON LE MODALI'I'AINDICATE NELL’INFORMATICA 
MEDESIMA. 
 

Data   __________________     Fima                                      

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
INFORMATIVA EX ART.7.13 D.Lgs 196/03 
Ricevute le informazioni di cui agli art. 7 e 13 del Decreto Legislativo n.196/2003 sulla privacy, acconsente al trattamento dei propri dati personali per il 
perseguimento degli scopi determinati, e legittimi individuati dall'atto costitutivo e dallo statuto dell'Associazione, dichiarando di aver avuto conoscenza che i 
dati medesimi rientrano nel novero di quelli sensibili e/o giudiziari di cui all'.4 comma i lettere d) ed e) del Dlg. Medesimo. 

Il/La sottoscritto/a dichiaro di avere ricevuto l'informativa di cui sopra. 

Data   ____________ Firma  

   

   

 

  

 

 


