
  

 

 

 

 

 

DOMANDA DI ISCRIZIONE ALL’ASSOCIAZIONE 

“CIAO CI SENTIAMO” ONLUS 

 

Il/la sottoscritta/a________________________________________________________________ 

Nato/a a_________________________________________Prov_________il________________ 

Residente in Via/ P.zza_____________________________________________n.____________ 

CAP_______________Città_________________________________________Prov.__________ 

Telefono_________________________e-mail_________________________________________ 
 

CHIEDE 
 

di essere ammesso/a come socio/a all’associazione  “CIAO CI SENTIAMO” ONLUS. 
A tal fine  
 

DICHIARA 
 
- di avere preso visione dello Statuto, di approvarlo in ogni sua parte, di condividere i principi 
e le finalità dell’Associazione e si impegna a rispettare le disposizioni statutarie vigenti e le delibere 
degli organi sociali; 
- di autorizzare l’associazione all’invio di comunicazioni informative in forma cartacea o 
telematica; 
- di esonerare l'Associazione “CIAO CI SENTIAMO” ONLUS da ogni responsabilità per tutti i 
danni, fisici e/o patrimoniali, che potranno derivare al sottoscritto dallo svolgimento delle attività 
organizzate dall’associazione nel caso non siano diretta conseguenza di dolo o colpa grave 
dell'Associazione stessa. 
 

 AUTORIZZA  
NON AUTORIZZA 

 
- la pubblicazione sul sito dell’Associazione, sui social network dell’Associazione o su 
newsletter o su materiale di promozione delle attività istituzionali dell’Associazione di immagini e 
video che raffigurino il sottoscritto o i propri figli o tutelati minorenni in occasioni di eventi 
organizzati o comunque connessi con l’Associazione; 
 

VERSA 
 

contestualmente alla sottoscrizione della presente la quota associativa annuale di € ____. 
 
Luogo e Data _________________________________ 
 
Firma________________________________________ 
 
Firma dell’altro genitore per la pubblicazione di video e immagini 
 
____________________________________________ 


