
DOMANDA di ADESIONE a SOCIO anno sportivo 2011/2012

DISCIPLINA: _____________________

Dati del soggetto che esercita l’attività sportiva:

COGNOME:_______________________________________  NOME:______________________________________

luogo nascita: _______________________________ Provincia: _______ data di nascita:_______________________

CODICE FISCALE ____________________________________________________

Indirizzo (via, civico): ____________________________________________________________________________ 

Cap: ______________  Località: _____________________________________________ Provincia:  ________

 Tel. fisso  ________________Cell.______________________ E-mail: _______________________________

►►►INVIO COMUNICAZIONI SOCIALI A MEZZO: E-MAIL POSTA ORDINARIA

Al  fine  di  rendere  la  comunicazione  più  celere  e  meno  onerosa,  evitando  sprechi  di  carta,  Vi  invitiamo 
caldamente a indicarci il vostro indirizzo  E-mail.

Da compilare solo in caso di  praticante minorenne:

 Il/La sottoscritto/a  ________________________________________   nato/a a ____________________________  il   ____________

e residente in ________________________________________________________________________________________________

quale esercente la patria potestà del  suddetto minore,  chiede che il  proprio figlio/a sia ammesso a socio dell’’ A.S.D. DOJO 
SACILE con sede sociale in Via Marchesini 1/A - 33077 SACILE (PN) -  C.F. 91009780932 – P.I. 01494730938

affiliata alla Federazione FIJLKAM e all’Ente di Promozione Sportiva CSEN
dichiara  di  essere  informato  sullo  Statuto,  sulla  polizza  assicurativa  in  vigore  e  su  tutte  le  normative  emanate  inerenti  l’attività 
dell’associazione sportiva, comunque consultabili e scaricabili dal sito della Associazione (www.dojosacile.it)  e si impegna a:

• rispettare le norme previste dallo Statuto Sociale, dal Codice Civile;
• versare le quote annualmente fissate;
• esibire idonea certificazione medica 
• frequentare regolarmente il corso prescelto.

data _______________ Firma ______________________________

Autorizza i responsabili dell’ A.S.D. DOJO SACILE ad utilizzare i dati personali per gli scopi previsti dalla Legge n. 675 del 31.12.96 e  
successive modifiche ed integrazioni, e ad effettuare riprese e fotografie durante le attività.

data _______________ Firma ______________________________

Spazio riservato alla Segreteria: 

FAMIGLIA:    □ figlio/a    □ fratello/sorella    □ padre/madre  □  marito/moglie  di:   _____________________________________________________

       
- note  FREQUENZA:_____________________________________________________________________________________________________

Sacile,_________________                           Per accettazione:Il Presidente (Andrea Piccinini)  ____________________

ISCRIZIONE   € __________

data  _______________

   £cassa  £computer 

ANNO     € ___________

data  _______________

   £cassa  £computer

RATA 1    € ___________

data  _______________

   £cassa  £computer

RATA 2    € ___________

data  _______________

   £cassa  £computer

RATA 3  €  ___________
 
data  _______________

   £cassa  £computer

SET
€   _____

data 
_________

£cassa
£compute

OTT
€   _____

data 
_________

£cassa
£computer

NOV
€   _____

data 
_________

£cassa
£computer

DIC
€   _____

data 
_________

£cassa
£computer

GEN
€   _____

data 
_________

£cassa
£computer

FEB
€   _____

data 
_________

£cassa
£computer

MAR
€   _____

data 
_________

£cassa
£computer

APR
€   _____

data 
_________

£cassa
£computer

MAG
€   _____

data 
_________

£cassa
£computer

GIU
€   _____

data 
_________

£cassa
£computer

LUG
€   _____

data 
_________

£cassa
£computer

http://www.dojosacile.it/
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