
 

 
RICHIESTA DI ADESIONE IN QUALITA' DI SOCIO 

 

Alla cortese attenzione 
Associazione Culturale Russia - Emilia Romagna 

Via Amendola 12 
40121-BOLOGNA 

 
Il sottoscritto/a_______________________________________,nat __ a___________________________ 
il__________________e  residente a_____________________________, Via___________________n°__, 
Telefono________________, cell.______________________, email_______________________________, 
Professione________________________________________________________. 
 

C H I E D E 

 
Di essere iscritto/a all’Associazione culturale Russia – Emilia Romagna in qualità di Socio e si impegna a versare la quota 
associativa annuale di sua spettanza come di seguito specificata: 
 

□ Ordinario (15 euri); □ Sostenitore (30 euri); □ Benemerito (> 30 euri). 
 

A tal fine, DICHIARA 
- Di non aver riportato condanne penali e di non essere destinatario di provvedimenti che riguardano l’applicazione di misure di prevenzione, di decisioni 
civili e di provvedimenti amministrativi iscritti nel casellario giudiziale ai sensi della vigente normativa; 
- Di avere preso visione integrale dello Statuto dell'Associazione medesima; 
- Di essere consapevole delle finalità che l’Associazione promuove e condividere lo scopo sociale di cui all'art. 2 dello Statuto medesimo; 
- Di essere consapevole della gratuità delle prestazioni fornite dagli aderenti (salvo il rimborso delle spese anticipate dal socio in nome e per conto 
dell’Associazione, preventivamente autorizzate dal Consiglio Direttivo); 
- Di assumersi ogni responsabilità civile e penale derivante da eventuali danni provocati a persone e a cose, sia involontariamente che per infrazione alle 
norme emanate dallo Statuto sopra citato. 
Distinti saluti. 
 
 
(Luogo)______________________________ 
Data_________________________________ Firma _____________________ 
 
Oggetto: Acquisizione del consenso dell’interessato al trattamento dei dati personali. Ai sensi della Legge 196/2003. 
Il sottoscritto___________________________________ offre il suo consenso al trattamento dei dati personali nella misura 
necessaria al perseguimento degli scopi statutari. 
 
(Luogo)_____________________ 
Data________________________ Firma (del soggetto a cui si riferiscono i dati) ____________________________ 
 
 
SPAZIO RISERVATO ALL’ASSOCIAZIONE 
Tessera 
N°. _______ Visto, Il Presidente: 
Il Segretario 


