
 ASSOCIAZIONE PRO-LOCO CHIUSI 
 

 

UFFICIO TURISTICO – Via Porsenna, 79 – 53043 CHIUSI CITTÀ (SI) 

Tel. / Fax: +39 0578 227667 – e-Mail: info@prolocochiusi.it 
Partita IVA 00904460524 

DOMANDA DI AMMISSIONE 
E 

QUIETANZA DI PAGAMENTO DELLA QUOTA ASSOCIATIVA ANNUALE 
Ai sensi dell’art. 6 dello statuto sociale 

 

Il/la sottoscritto/a (Cognome) ...................................................... (Nome) ........................................... 

nato/a a ................................................................ (Prov.) .............................il ......../......../................ 

residente a (Comune).............................................................................. (Prov.) ............. (CAP) ................ 

in (via/piazza/località) ..................................................................................................  nr. Civico............ 

codice fiscale .................................................................................................................................. 

Tel. (cellulare) ..............................................................Fax .................................................................... 

e-Mail ................................................................................................................................................ 

CHIEDE 

di essere ammesso, dopo aver preso visione e approvato lo statuto sociale ed il 

regolamento interno, quale socio ordinario dell’ASSOCIAZIONE PRO-LOCO CHIUSI, 

attenendosi a pagare la quota sociale determinata per l’anno 2010 in € 15,00. 

 

Ricevuta l’informativa sull’utilizzazione dei miei dati personali ai sensi dell’art. 13 del 

D.Lgs. 196/2003, consento al loro trattamento nella misura necessaria per il 

perseguimento degli scopi statutari, come meglio indicato nella stessa informativa 

sottoscritta contestualmente alla presente. 

 

Esente da bollo art. 7 – Tabella . allegato B. . D.P.R. 26/10/1972 n. 642 

 

Chiusi, lì. ................................  

 Firma 

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



 ASSOCIAZIONE PRO-LOCO CHIUSI 
 

 

UFFICIO TURISTICO – Via Porsenna, 79 – 53043 CHIUSI CITTÀ (SI) 

Tel. / Fax: +39 0578 227667 – e-Mail: info@prolocochiusi.it 
Partita IVA 00904460524 

 (per i minori firma l’esercente la patria potestà) 

INFORMATIVA ex art. 13 D. Lgs. 196/2003 

Gentile signore/a, 
 
la nostra associazione tratterà i dati personali da Lei conferiti o che comunque riguardano la Sua persona nel rispetto del D.Lgs. 
196/03 e dei princìpi di liceità e correttezza, aggiornamento, pertinenza, completezza e non eccedenza e conservazione dei dati di 
cui all’art. 11, garantendo la riservatezza e la protezione dei Suoi dati. 
Il conferimento dei dati è necessario per il raggiungimento delle finalità dell’associazione e i suoi dati personali saranno utilizzati 
esclusivamente per lo svolgimento dell’attività istituzionale, ed in particolare: 
• Per la gestione del rapporto associativo; 
• Per la corrispondenza e la rintracciabilità degli aderenti; 
• Per fornire i servizi riservati agli associati. 

Il trattamento sarà svolto manualmente e anche mediante strumenti elettronici e previa adozione delle misure minime idonee di 
sicurezza prescritte dall’art. 31 e seg.. 
Il trattamento sarà svolto dal responsabile e dai soggetti incaricati dell’associazione, secondo apposita autorizzazione. 
I dati non saranno comunicati ad altri soggetti, né saranno diffusi. 
Diritti dell’interessato . Nella qualità di interessato Le sono garantiti tutti i diritti specificati all’art. 7 ed in particolare di chiedere ed 
ottenere dal titolare, oltre alle informazioni contenute nella presente informativa, via via aggiornate: la conferma dell’esistenza di dati 
personali che la riguardano e la loro comunicazione; l’indicazione dell’origine dei dati personali, l’aggiornamento, la rettificazione 
ovvero, quando vi ha interesse, l’integrazione dei dati; la cancellazione, la trasformazione in forma anonima o il blocco dei dati 
trattati in violazione di legge, compresi quelli di cui non è necessaria la conservazione in relazione agli scopi per i quali i dati sono 
stati raccolti o successivamente trattati; l’attestazione che le operazioni di cui sopra sono state portate a conoscenza, anche per 
quanto riguarda il loro contenuto, di coloro ai quali i dati sono stati comunicati, eccettuando il caso in cui tale adempimento si rivela 
impossibile o comporta un impiego di mezzi manifestamente sproporzionato rispetto al diritto tutelato. Inoltre, sempre nella qualità di 
interessato, ai sensi dell’art. 7, comma 4, ha diritto di opporsi, in tutto o in parte, per motivi legittimi, al trattamento dei dati personali 
che La riguardano, ancorché pertinenti allo scopo della raccolta. 

Titolare del trattamento  è l’associazione “Pro-Loco Chiusi”, con sede i Chiusi, via Petrarca 4, nella persona del suo Presidente e 
legale rappresentante Marco Mencarelli. 

Responsabile del trattamento  è Marco Mencarelli. 

La presente informativa e l’autorizzazione/consenso al trattamento dei dati personali si intendono riferite e valide anche per i dati 
conferiti precedentemente sia alla data della eventuale sottoscrizione del presente documento, sia all’entrata in vigore del D. Lgs. 
196/2003. 
 
 

Il/la sottoscritto/a..................................................................................................................................................................................  

nato a .................................................................................................................................................. il.........../ .........../ .....................  

residente in...................................................................... Via........................................................................................... nr. ..............  

nella qualità di interessato ai sensi dell’art. 4 comma 1 lett. i) D.Lgs. 196/2003, previa presa visione dell’informativa rilasciata ai 
sensi dell’art. 13 D.Lgs. 196/2003, 

 
AUTORIZZA / DA’ IL CONSENSO 

(art. 23, 24 e 26 D. Lgs. 196/2003) 
 

 
al trattamento dei suoi dati personali da svolgersi in conformità a quanto indicato nella suddetta informativa e nel rispetto delle 
disposizioni del D.Lgs. 196/2003. 
 

 
Chiusi, lì ......../......../................ 
 

 L’interessato ................................................................................  
 (firma leggibile, per i minori firma l’esercente la patria potestà) 


