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Prot. n° 

 

   
MODULO DI ADESIONE  2009/10 

 
CIRCOLO CULTURALE PALEAGHENEA 

 
Roghudi-Roccaforte del Greco 

 

 
Il/La sottoscritto/a 

 
Cognome ..........................................................   Nome................................................ 
Nato/a a ....................................................  Prov. .......... il ............................ 
Stato civile ............................................... Titolo di studio ........................... 
Residente a .................................................................. C.A.P........................ 
Via/Piazza ........................................................ Cell....................................... 
E-mail................................................................ Professione......................... 

Codice fiscale:................................................ 
 

CHIEDE 
 

Di essere iscritto, previa delibera del Consiglio Direttivo, al Circolo Culturale Paleaghenea e si impegna , altresì, a 
rispettare lo Statuto e il regolamento del medesimo Circolo. Dichiara, inoltre , di non appartenere ad altre associazioni 
o movimenti che abbiano finalità contrastanti o comunque incompatibili con quelle del Circolo Culturale Paleaghenea. 
Il sottoscritto dichiara espressamente di prestare il proprio consenso al trattamento dei dati personali ai sensi del 
decreto legislativo n. 196/2003. 

 
DELIBERA DEL CONSIGLIO DIRETTIVO 

ESITO E DATA                           
Il Presidente 

 
Versamento quota sociale di € 50,00 NUOVI SOCI 

Versamento quota sociale di € 30,00 SOCI FONDATORI E ORDINARI 

 

TRAMITE BONIFICO BANCARIO  Coordinate bancarie – Banca MPS 
IT71E0103081440000000847034 

Oppure tramite c/c postale 81935637 

 

 

Firma del richiedente................................................ 
 
N.B: Allegare fotocopia, in carta semplice, del documento di identità del richiedente.  
 

SCADE IL 31 DICEMBRE 2009 


