
 DOMANDA DI AMMISSIONE PER MINORE

Spett.le Consiglio Direttivo
Dell' Associazione Culturale Studio 35 Live

Via Guerritore, 35/37 – 84013  - Cava de' Tirreni (SA)
P.Iva 06042140654 – C.F. 95136310653

Il/La richiedente ____________________________________________________________________________________________________________
(Cognome)  (Nome)

nato/a ______________________________________________________ __________ __________ __________     prov. _______________ ________ 

il _____________________  e residente a ______________________________________________ __________ __________ __________ __________ 

prov._______________ in via ________________________________________________________________________________________ n°__________ 

tel. __________________________________________ e-mail___________________________________________________________________________ 

in quanto genitore/tutore del minore __________________________________________________________________________________ 
(Cognome) (Nome)

C.F.___________________________________________ nato/a __________________________________________________________________________

prov. _______il ______________________ e residente a _____________________________________________________________ prov. ________

in via ____________________________________________________________________________________________________________ n°___________ 
(da compilare solo se diversa dal genitore) 

DICHIARA
1. di conoscere lo Statuto e il regolamento interno, di accettarli integralmente ed essendo in possesso dei 

requisiti, fanno domanda affinchè il/la loro figlio/a venga ammesso a Socio dell'Associazione Culturale 
Studio 35 Live , in via Guerritore, 35/37 – 84013 – Cava de' Tirreni (SA).

2. Autorizza ad usare i propri dati personali e quelli del/della proprio/a figlio/a nel rispetto dell’art 13 del 
D.lgs. n° 196/2003 e seguenti e del GDPR (Regolamento UE 2016/679) per i soli fini sociali.

3. Autorizza il trattamento dei dati personali per finalità promozionali dell'Assocazione Culturale Studio 35 
Live, sia con modalità tradizionali che informatiche; 

4. Si impegna a versare la quata sociale annuale;

5. Allega copia del documento d’identità;

CHIEDE
che mio/a figlio/a (o minore tutelato) sia ammesso/a a far parte di codesta associazione, in qualità di socio/a con
pieno diritto di voto attraverso la mia potestà genitoriale;

LUOGO E DATA
Firma del/della richiedente

(O di chi esercita la potestà genitoriale) 

_____________________________________________ ____________________________________________________

* SPAZIO RISERVATO ALLA RATIFICA DEL CONSIGLIO DIRETTIVO *

Il Consiglio Direttivo ratifica la presente domanda ed assegna al nuovo socio la tessera  N.__________________________

LUOGO E DATA
Firma per Ratifica del Consiglio Direttivo

il Presidente 

_____________________________________________ ____________________________________________________


