DOMANDA DI AMMISSIONE ASD BERUNNERS

Al Consiglio Direttivo dell' Associazione Sportiva Dilettantistica "ASD BERUNNERS"

NUOVO TESSERAMENTO DA ALTRA SOCIETA' RINNOVO

Da compilare solo in caso di trasferimento da altra societa FIDAL :

N° Tessera Codice Societa Nome societa
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Richiede ammissione all' Associazione Sportiva Dilettantistica ASD BERUNNERS per 'anno 2025 e
dichiara

di aver preso visione dello Statuto e del Regolamento del’Associazione dilettantistica
BERUNNERS e di accettarli integralmente e incondizionatamente, di partecipare alle iniziative culturali
e ricreative della sopracitata Associazione in forma di volontariato e senza pretesa di alcun emolumento, di
versare la quota associativa. Solo per il tesseramento FIDAL & obbligatorio presentare il certificato
medico agonistico valido per la pratica di ATLETICA LEGGERA.

Luogo e data:
(firma)

Autorizzo il trattamento dei miei dati personali ai sensi dell’Art.13 del D.lgs.196/2003 “Codice in materia di
protezione dei dati personali”, e consapevole, in particolare, che il trattamento riguardera anche i
dati "sensibili" di cui all'art.4 comma 1 lett. d), nonche art.26 del D.lgs.196/2003,

. * . o . :
[:] da il consenso Dnega il consenso al trattamento dei dati necessari allo svolgimento delle
operazioni indicate nell'informativa.

dail consenso |:| nega il consenso alla comunicazione dei dati ai soggetti indicati
nell'informativa.
|:|da il consenso |:| nega il consenso alla diffusione dei dati nell'ambito indicato nell'informativa
Dda il consenso D nega il consenso all'utilizzo di immagini fotografiche/video, sul sito internet,

social network, brochure illustrative o articoli/servizi giornalistici

*obbligatorio ai fini del tesseramento

Luogo e data:

(firma)

Desidero essere inserito/a nei gruppi WhatsApp, mailing list dell’Associazione SI NO




Nel caso il richiedente sia Minorenne, Il/La SOtOSCritto/a...........c.oovveeiieiiiiiiiiiiiiiiiiaann, in qualita di
genitore, AUTORIZZA I’Associazione al rilascio della Tessera Sociale versando I'importo come da tabella
sottostante. (Il Socio minorenne non pud esercitare personalmente il diritto di voto)

Luogo e data:

(firma genitore del dichiarante)

Nulla osta, a seguito di parere favorevole degli Organi Statutari dell’Associazione, alla richiesta d’iscrizione
del Socio sopracitato.

Luogo e data: Il Presidente Dell’Associazione

(Firma)

Con l'accettazione della domanda di ammissione il richiedente diventa:
e Tesserato della suddetta Associazione versando /importo come da tabella sottostante, quale
quota d’iscrizione. Per i diritti dei tesserati fare riferimento al Regolamento dell'Associazione

¢ Incaso di trasferimento da altra societa fidal si richiede un ulteriore importo di € 30,00 per diritti
di segreteria FIDAL

QUOTA
TIPO TESSERAMENTO ASSOCIATIV Sg'é'};A
AANNUALE Q
Tesseramento FIDAL €45
Tesseramento Socio Sostenitore €20
Rinnovo Tesseramento €30

¢ INDICAZIONE TAGLIA CANOTTA e Nome da inserire:: (solo per nuovo tesseramento FIDAL)
O

e INDICAZIONE TAGLIA MAGLIETTA SOCIO (solo per nuovo tesseramento socio)
O

Modalita di pagamento tramite:

¢ Bonifico bancario IBAN IT43L0327313202000119800066 intestato a Associazione Sportiva Dilettantistica
Berunners

e SATISPAY
Inviare il modulo compilato e firmato alla mail:info@berunners.it

Solo per il tesseramento FIDAL allegare anche il certificato medico agonistico valido per la praticadi ATLETICA
LEGGERA.
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