ASS. TUR. PRO LOCO DI OLLOLAI

Al Presidente dell’ Associazione Pro Loco di Ollolai

Tesseramento Socio - Anno

ll/La Sottoscritto/a nato/a a

il e residente in via n.
(C.AP) (Comune) ( )
Tel./Cellulare E-mail

Cod. Fiscale Numero Tessera

CHIEDE di essere ammesso a far parte della Pro Loco di Ollolai in qualita di:
(Scegliere una delle 3 opzioni seguenti. Nel caso di socio ordinario o aggregato specificare anche il gruppo al quale si intende far parte)

[0 Socio ordinario Quota sociale minima: € 5,00
Scegliendo inoltre di far parte del (uno o entrambi)
[0 Gruppo di pianificazione
E formato da un esecutivo di soci che prestano attenzione all'organizzazione e al coordinamento dei
progetti riguardanti le attivita annuali dell’Associazione
[0 Gruppo di lavoro

E una squadra formata dai soci che si dedicano alla messa in opera dei progetti riguardanti le attivita
annuali dell’Associazione

[J Socio sostenitore Quota sociale minima: € 20,00
Sostiene I'’Associazione senza pero partecipare alla vita attiva della stessa

[J Socio aggregato Quota sociale minima: € 2,00

Soci di eta inferiore ai 18 anni. E possibile per il socio aggregato scegliere I'opzione del gruppo al quale si
intende far parte

ZI SI IMPEGNA a versare contestualmente alla presente domanda, la quota associativa di €
di durata annuale (dal 1 gennaio al 31 dicembre);

X DICHIARA di aver preso visione dello Statuto e il regolamento dell’Associazione e di accettarne
e rispettarne scrupolosamente i contenuti;

& AUTORIZZA I'Associazione al trattamento dei dati conferiti nel rispetto del D. Lgs. 196/03

(Testo Unico o Codice in materia di protezione dei dati personali, per brevita “T.U.”) e dei principi di liceita e correttezza, esattezza, aggiornamento, pertinenza,
completezza, non eccedenza e conservazione dei dati di cui all’art. 11 T.U., garantendo la riservatezza e la protezione dei dati raccolti. Il conferimento dei dati &
necessario per il raggiungimento delle finalita dell’associazione, e i dati conferiti saranno utilizzati esclusivamente per lo svolgimento dell’attivita istituzionale, ed in
particolare si informa:

« che i dati personali raccolti verranno trattati per esclusive finalita associative, gestionali, statistiche e promozionali, mediante elaborazione con criteri prefissati;
« che l'acquisizione dei dati personali € presupposto per l'instaurazione del contratto associativo e lo svolgimento dei rapporti cui la acquisizione € finalizzata;

« che i dati raccolti potranno essere comunicati per inderogabili motivi associativi alle strutture centrali e periferiche del’Ente Pro Loco Sardegna, e saranno
utilizzati per I'invio di posta;

« che i dati raccolti non saranno messi a disposizione di enti diversi da quelli indicati;

« che i dati statistici raccolti potranno essere diffusi solamente in forma aggregata.

Il trattamento sara svolto manualmente (es. compilazione di registri, libri sociali ecc.) e anche mediante strumenti elettronici e previa adozione delle misure
minime e idonee di sicurezza prescritte dall'art. 31 e seg. T.U. e dall'allegato Disciplinare Tecnico.

Ollolai, li

Firma del Socio

Sede Legale: Via Mazzini, 2 - Ufficio Turistico: Piazza Marconi,1 - 08020 OLLOLAI (NU)
Telefono: 345.1033433 - Fax.: 078451499 - P.I. 01288580911 - C.F.: 93007710911
e-mail: info@prolocoollolai.it - www.prolocoollolai.it

A Cancella Stampa Salva
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