
A.S.D.  Viento F lamenco 

Sede Legale  

Via Mestre 22/7 – 33100 Udine  

DOMANDA DI AMMISSIONE/RINNOVO 

A SOCIO ORDINARIO 

(Art. 6 dello Statuto Sociale) 

Associazione Sportiva Dilettantistica Viento Flamenco 

Il/la Sottoscritto/a   

COGNOME 

……………………………………………………………… 

NOME 

…………………………………………………………… 

NATO/A 

(CITTA’) ……………………………………………………………… 

NAZIONALITA’ 

…………………………………………………………… 

DATA DI 

NASCITA ……………………………………………………………… 

C.F. 

…………………………………………………………… 

RESIDENZA 

Via/Piazza ……………………………………………………………… 

CITTA’  

…………………………………………………………… 

CAP 
……………………………………………………………… 

PROVINCIA 
…………………………………………………………… 

TELEFONO 

(obbligatorio) ……………………………………………………………… 

E-MAIL 

…………………………………………………………… 

CHIEDE 

• � il rinnovo della quota associativa attenendosi a pagare la quota annuale di euro 25,00 

• � di essere ammesso quale socio ordinario dell’ Associazione, attenendosi a pagare la quota annuale di euro 25,00  

• � in qualità di esercente la potestà genitoriale, di ammettere a socio della Associazione il seguente minore: 

DATI DEL MINORE (se Presente) 

COGNOME 

……………………………………………………………… 

NOME 

…………………………………………………………… 

NATO/A (CITTA’) 

……………………………………………………………… 

NAZIONALITA’ 

……………………………………………………………… 

DATA DI 

NASCITA ……………………………………………………………… 

C.F. 

……………………………………………………………… 

In relazione al rapporto di Associazione che si instaura all’atto del pagamento della quota associativa il Socio con 

la sua firma  

DICHIARA DI 
• aver preso visione dello Statuto e di impegnarsi a rispettare le norme statutarie vigenti e le deliberazioni degli 

organi sociali validamente costituiti. 

• condividere gli scopi associativi, di conoscere ed accettare lo statuto sociale, in particolar modo quanto previsto 

dall’art.9 in ordine alla decadenza dalla qualifica di socio  

• essere al corrente che la partecipazione all’assemblea annuale è aperta ai Soci che siano in regola con il pagamento della 

quota associativa  

• conoscere le condizioni di affiliazione all’Ente di Promozione Sportiva a cui l’Associazione si è affiliata e le relative 

coperture assicurative  

• di aver preso visione ed accettare quanto previsto dallo Statuto, Regolamento interno, Modello Organizzativo per il 

contrasto di abusi violenze e discriminazioni, Codice di condotta, Privacy Policy 

• di dare il consenso all’uso dei dati personali all’Associazione ai sensi del D.lgs. 101/2018 e del GDPR 679/2016, il diniego 

comporterà l’impossibilità di aderire all’Associazione, al tesseramento ed all’invio dei dati al Registro CONI. 

• � di concedere � di NON concedere la comunicazione diretta (tramite e-mail, messagistica, ecc.) per il conseguimento e 

la realizzazione delle finalità istituzionali dell’Associazione. 

DATA …………………       _____________________________________________  

FIRMA (PER I MINORI FIRMA DI UN GENITORE) 

 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

Parte riservata all’Associazione 

�  Ammesso �  Non ammesso 

Delibera del Consiglio direttivo n……………. del ……………….. 

Iscritto nel Libro dei soci il……………………. al n………………. 

Firma del Presidente:……………………………………………….. 


