
Spett.le Consiglio Direttivo
Associazione Amici dei Musei e dei Monumenti 

di Bassano del Grappa

OGGETTO: RICHIESTA DI ADESIONE ALL’ASSOCIAZIONE 

Il/La  sottoscritto/a________________________________________________________________________

nato/a   a __________________________________________ il ___________________________________

residente in Via/Corso/Piazza____________________________________________n°_________________

Comune________________________________________________CAP_____________Provincia________

Tel_____________________________________Cell____________________________________________

e-mail__________________________________________________________________________________ 

Chiede a questo spett.le Consiglio Direttivo di essere ammesso quale socio dell’Associazione condividendone le finalità
istituzionali. Il sottoscritto si impegna a rispettare le disposizioni statutarie vigenti e le delibere degli organi associativi
validamente costituiti. A tale scopo dichiara di conoscere e accettare lo statuto associativo.

Iscritto per la prima volta:  SI       NO 

Quota di adesione: 

S   Sostenitore (70,00 €)          Ordinario (50,00 €)         Familiare (25,00 €)  di___________________________

      Giovane (dai 19 ai 30 anni 20,00 €)                 Studente (fino ai 18 anni 10,00 €)

Com’è venuto/a a conoscenza dell’Associazione: 

Museo    Stampa    Facebook    Internet     Amici    Televisione    Altro

Luogo________________________________ Data_____________________________ 

Firma ________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

Ricevuta l’informativa sull’utilizzo dei miei dati personali ai sensi dell’art.13 del Reg. UE 2016/679 consento al loro trattamento
finalizzato alla gestione del rapporto associativo e all’adempimento di ogni obbligo di legge. 

      DO IL CONSENSO  NEGO IL CONSENSO

Consento anche che i dati riguardanti l’iscrizione siano comunicati agli enti con cui l’associazione collabora e da questi trattati nella
misura necessaria all’adempimento di obblighi previsti dalla legge e dalle norme statutarie. 

      DO IL CONSENSO NEGO IL CONSENSO

Luogo________________________________ Data_____________________________ Firma____________________________________________
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