MODULO RICHIESTA TESSERA ASI ANNO 2025

NOME CLUB che richiede Numero PROGRESSIVO della
] DATA
la tessesa ASI per conto tessera richietsa dal club richiesta:
del socio: nell'anno 2024: .
DATI DEL RICHIEDENTE
COGNOME NOME SELEZIONARE UNA DELLE SEGUENTI VOCI
VIA NUMERO CIVICO CAP CITTA' | PROVINCIA
CODICE FISCALE SESSO indirizzo e_mail del tesserato
MODALITA' DI TESSERAMENTO ASI 2025
QUOTA PARTEA _ QUOTA PARTE B | TOTALE PAZIALE QUOTA (A+B)
QUOTA CLUB RICHIEDENTE (comprensiva dei 10€ pro LCI) IMPORTO DA VERSARE AL LCI (ITALIA)
45,00 € 65,00 €
BASE 0€
BASE pil + 5€
FORMULA IN +13,68€
FORMULA FULL +43,68€

firma del socio richiedente

Autorizzo il trattamento dei dati personali presenti in questo modulo ai sensi del D. Lgs. 2018/101 e del
GDPR (Regolamento UE 2016/679).

firma del socio richiedente

NB: se la quota A del club richiedente é inferiore a 35€, I'importo da versare
al LCl dovra essere maggiorato al fine di ottenere SEMPRE una quota di 100 € o maggiore nel caso
si scelgano la formula BASE piu, Formula in o Formula Full

Il Regolamento generale sulla protezione dei dati (GDPR), deve essere fatto firmare per accettazione nel
modulo di iscrizione/rinnovo di ogni singolo CLUB

Classified as Internal




