DOMANDA DI ISCRIZIONE AL CLUB — ANNO —_—

Al Sig. Presidente

11 sottoscritto

nato a Prov il ,
residente in CAP Prov. Via
Cod. Fisc.
Doc. di identita (tipo): N.
e-mail pec
Tel./Cell.

CHIEDE

l'iscrizione all' Associazione Sportiva Dilettantistica “Club Ultraleggeri Ali di Classe” —, in qualita di:

O Socio Pilota

titolare dell'Attestato N. con scadenza il

con le seguenti abilitazioni:
[ltrasporto passeggero  [lradiotelefonia aeronautica  [JPilota Avanzato

[JAltro (specificare):

O Allievo Pilota

Il sottoscritto dichiara altresi di essere a conoscenza dello Statuto Sociale e del Regolamento Interno del
Club, pubblicati sul sito web www.alidiclasse.it, affissi in bacheca o consultabili in segreteria.
Inoltre versa in data odierna la Quota Associativa che avra scadenza il 31 dicembre del corrente anno.

Si allega
* copia del documento di identita;
* copia dell'Attestato VDS

li

firma

Il sottoscritto dichiara di avere ricevuto le informazioni di cui all'art. 13 del Regolamento UE 2016/679, in
particolare riguardo ai diritti riconosciuti in detto Regolamento e di acconsentire, ai sensi e per gli effetti dell'art. 7
e ss mm ed ii al trattamento dei dati personali, anche particolari, con le modalitad e per le finalita indicate
nell'informativa stessa (www.alidicalsse.info/ADCClub/Privacy.php) alla conservazione, memorizzazione per fini
istituzionali dei dati personali contenuti nel presente documento.

li

firma


http://www.alidiclasse.it/
http://www.alidicalsse.info/ADCClub/Privacy.php
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