
  
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

DOMANDA DI AMMISSIONE ALL’ASSOCIAZIONE PROLEZZENO 
 
 

Io sottoscritto ………………………………………………………………….……….……………… 
 
Nato a ………………………………………………………..………..……………… (PR) ….......... 
 
Il …………………………………………………..……………………..……………………………….… 
 
Cod. fiscale ………………………………..…………..………..……………………………………… 
 
Residente a ………………………………………..…………..……………………………….………. 
 
Indirizzo …………………………………………………………………………………………………. 
 
Indirizzo Email  .............................................................………………………………… 
 
Nr. telefono ……………………….………………… Cellulare …………………………………… 
 
Titolare della società …………………………………….………………………………………….. 
 
Descrizione attività  .…………………………………………….…………………………………… 
 
P.Iva …………………………………………………………………………………….…………………. 
 
Indirizzo della Società ……………………………………………….……………………………… 
 
Nr. telefono ……………………....…………………….. Fax ………………………………………. 
 
Website ………………………..…………………….. Email …………………….…………………. 
 

CHIEDO 
 

1. di essere ammesso a far parte della Associazione  ProLezzeno in 
qualità di Socio  

 
o Ordinario (persone, enti od istituzioni, che si impegnano a pagare, 

per tutta la permanenza del vincolo associativo, le quote annuali 
stabilite dall'Assemblea)  - quota di adesione 150,00 Euro  

 



  
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

o Sostenitore (persone, enti od istituzioni, che forniscono un 
sostegno economico alle attività dell'Associazione) – contributo 
minimo 50,00 Euro  

 
2. di ricevere regolare ricevuta del versamento effettuato. 

 
Mi impegno a versare la quota associativa annuale  di € __,____  entro 10 giorni 
dalla presente domanda e per gli anni successivi al primo, per il rinnovo, 
effettuerò il pagamento della quota annuale a mezzo di: 
 

□  bonifico bancario       □  assegno bancario     

 
Cordinate bancarie  
Banca di Credito Cooperativo di Lezzeno  
Fliale di Lezzeno  
Iban IT92W0861851410000000009752 
 
Causale : quota associativa  
 
Dichiaro di conoscere pienamente le norme statutarie e gli obblighi che 
discendono dalla qualità di Associato. Mi impegno ad osservare scrupolosamente 
lo Statuto dell'Associazione, i Regolamenti e gli altri Atti approvati dal Consiglio 
Direttivo e dall'Assemblea dei Soci; 
 
Dichiaro di svolgere la attività di proprietà nel rispetto delle norme delle leggi e 
dei regolamenti, manlevando e tenendo indenne l’associazione Pro Lezzeno da 
ogni richiesta di responsabilità o domanda, danni, dovesse pervenire da terzi. 
 
Mi impegno ad  inviarvi nr 5   fotografie formato jpg in alta risoluzione 
all’indirizzo prolezzeno@lezzenolakecomo.com 
 
 

 
Firma ………………………………………………………………………..  
 
 
Data ………………………………………………..  
 
 
 
 



  
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

Nota informativa sul trattamento dei dati personali ai sensi della Legge n. 
196/2003 
 
Ai sensi della Legge N. 196 del 30/06/2003 si informa che il titolare del trattamento 
dei dati forniti con questo modulo è l'Associazione ProLezzeno con sede in Lezzeno, 
Località Pescaù, 51. Il trattamento dei dati, che potrà essere effettuato anche con 
mezzi informatici, ha come uniche finalità la gestione dell'iscrizione del Socio 
all'Associazione, l'erogazione degli eventuali servizi offerti al medesimo nonché 
consentire le comunicazioni tra il Socio e l'Associazione. In particolare l'indirizzo di 
posta elettronica è necessario per le comunicazioni relative alla convocazione delle 
Assemblee dei Soci ed altre informazioni inerenti l’Associazione. I dati forniti non 
verranno utilizzati per scopi diversi da quelli sopra indicati né saranno mai trasmessi 
a terzi se non per le necessità strettamente connesse a quelle sopra specificate. In 
relazione al trattamento dei dati l'interessato potrà esercitare i diritti previsti dalla 
normativa vigente ma una eventuale richiesta di cancellazione o distruzione degli 
stessi comporterà l'immediato recesso dalla qualità di socio. Dichiaro di essere stato 
informato dei miei diritti ed esprimo il mio consenso per il trattamento dei dati sopra 
descritto nella Nota informativa. Una mia eventuale richiesta di cancellazione o 
distruzione di codesti dati dovrà essere interpretata come una richiesta di recesso 
dalla qualità di socio, in base a quanto stabilito nell'Articolo 9 dello Statuto di 
ProLezzeno. 
 
 
Firma: ____________________________ 

 


