FORM ADESIONE PRIVATI

COMPILARE IL SEGUENTE FORM PER RICHIEDERE L'ADESIONE COME
SOCIO

OSOCIO ORDINARIO quota da 15 euro per persone fisiche che
vogliono condividere 1le finalita dell’Associazione, e
forniscono un sostegno economico in forma di quota
associativa; OSOCIO SOSTENITORE quota da 30 euro per persone
fisiche che, condividendo le finalita dell'Associazione, si
distinguono per la volonta di mantenere un costante interesse
e una diretta partecipazione ai progetti/eventi e per 1la
possibilita di usufruire di particolari sconti/agevolazioni.

Mi impegno a versare la quota associativa annuale valevole
dodici (12) mesi dalla data del versamento, con bollettino
postale sul c/c postale: 82133133 - ABI: 7601 - CAB: 14000,
oppure con bonifico bancario, sul conto Banca di Pisa e
Fornacette, con iban: IT 39 T 0856 2253 000000 10656502,
intestato all’associazione Handy Superabile

[OMi rendo disponibile a prestare la mia collaborazione per
eventuali iniziative dell'associazione

OInformativa sulla Privacy*

ho preso visione dell'informativa sulla privacy relativa al
trattamento dei dati personali raccolti con il presente modulo
e acconsento al loro trattamento per rispondere alla


https://www.handysuperabile.org/form-adesione-privati/
https://handysuperabile.org/informativa-sulla-privacy-gpdr-e-cookie-policy/

richiesta.




