
RICHIESTA AMMISSIONE A SOCIO 
Spett.le 

Associazione Sportiva Dilettantistica 
VOLLEY PROMOTION – ACTIVITY SPORT 

Via Capuana 22 – 10135 Torino 
  

Dati anagrafici 
Cognome: ………………………………………………Nome: ..……………………….………. 
Genitore di: …………………………………………………………………………….………….. 
Luogo di nascita: ………………….…………  (Pr.) ………  data di nascita: …. /…./…..…… 
Residenza: ………………………………………n°……CAP:…………Comune……………… 
Codice fiscale: …………………………………………………………………………………….. 
 

Rispetto delle disposizioni statutarie 
La/il sottoscritta/o dichiara di conoscere lo statuto dell’Associazione e si impegna a rispettare le 
disposizioni statutarie, le deliberazioni degli organi sociali validamente costituiti e lo Statuto e le 
deliberazioni delle Federazioni ed Enti sportivi a cui l’Associazione è affiliata. 
 

Dichiarazione 
Vista la legge regionale n. 15 del 25/06/2008, la quale prevede la non obbligatorietà del 
certificato medico per attività ludico – promozionali sportive ai fini ricreativi, dichiara di non 
presentare il suddetto certificato, scaricando l’associazione organizzatrice da eventuali obblighi 
di legge. 

Firma per accettazione 
............................................... 

  
Dichiarazione di consenso  

(ai sensi della legge n. 675 del 31/12/1996 sulla tutela dei dati personali) 
In relazione all’informativa che mi è stata fornita ai sensi della legge n. 675/96, prendo atto che 
l’ammissione a socio dell’Associazione e la qualifica di socio della stessa richiede, oltre che il 
trattamento dei miei dati personali da parte dell’Associazione, anche la loro comunicazione alle 
seguenti categorie di soggetti per il relativo trattamento: 
- Federazioni ed Enti sportivi italiani competenti per l’affiliazione e l’assicurazione; 
- società che svolgono attività di elaborazione dati, contabilità, archiviazione; 
- studi di commercialisti che svolgono attività di assistenza e di consulenza all’Associazione. 
Pertanto, per quanto riguarda il trattamento, da parte dell’Associazione o dei predetti soggetti, 
dei miei dati ai fini della mia ammissione a socio e della conseguente qualifica di socio, sempre 
nei limiti in cui esso sia strumentale per la specifica finalità perseguita dall’operazione da me 
effettuata e consapevole che il mancato consenso non consentirà all’Associazione di dare 
esecuzione alle operazioni conseguenti alla mia ammissione a socio, do il consenso. 
 
Data, .…/…./……….                Firma per accettazione 

............................................... 
 

(da compilare a cura dell’Associazione – non scrivere in questo spazio) 
 

Accettazione da parte del Consiglio Direttivo dell’Associazione 
  
In data .…/…./………. il Consiglio Direttivo ha deliberato in merito all’ammissione a socio sopra 

riportata, concedendo parere:   positivo            negativo 

         
Il Presidente 

............................................... 


