
SCHEDA DI RICHIESTA DI ADESIONE ALL’ASSOCIAZIONE

 KOLBE ARTE MUSICA  APS

Io sottoscritto  ……………………......……...................................…....……....…................................
                                       (cognome e nome primo genitore / tutore) 

codice fiscale .......................….…....…................  nato a .........….…..……...........................

il  .............…....................  residente a   .......………....................….......................................

cap  ............  via  ...…………............................................…....................    civico .....….......

cellulare ..........……......…................ e-mail ...……….....…....................................................

e io sottoscritto  ……………………......……................................…....……....…................................
                                       (cognome e nome secondo genitore / tutore) 

codice fiscale ..........................…....….................  nato a .........….…..……...........................

il  .............…....................  residente a   .......………....................….......................................

cap  ............  via  ...…………............................................…....................    civico ..…..........

cellulare ..........……......…................ e-mail ...……….....…....................................................

in qualità di Genitore/i / Tutore/i di  ……..…………................…......……………..….......................
                                                                                                (cognome e nome) 

codice fiscale ..........................…....….................  nato a .........….…..……...........................

il  .............…....................  residente a   .......………....................….......................................

cap  ............  via  ...…………............................................…....................    civico ....…........

presa visione dell’atto costitutivo e dello statuto dell’associazione Kolbe Arte Musica,

CHIEDE/CHIEDONO

l’adesione del/della figlio/figlia all’associazione Kolbe Arte Musica APS.

Data  .............................… Firma  .......................….........… Firma …...................................

Ai sensi e per gli effetti della legge 31.12.1996 n.675 (Tutela delle persone e degli altri soggetti rispetto al trattamento dei dati personali)  
e delle sue modifiche ed integrazioni, esprimo il mio consenso al trattamento ed alla comunicazione dei dati personali al fine di poter  
svolgere nell’ambito dell’Associazione l’attività di cantante in una delle formazioni corali dell’associazione.

Data  .............................… Firma  .......................….........… Firma …...................................

Iscritto al libro soci in data   ........................  al numero  .........….......................

Un membro del Consiglio di Amministrazione   ...................…...........................


