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' l L LC/ MODULO PRENOTAZIONE SALE E TESSERAMENTO ANNO 202

IL/LA SOTTOSCRITTO/A NATO/A A

IL CODICE FISCALE

RESIDENTE A IN VIA N°e__
TELEFONO MAIL

RAPPRESENTANTE DEL GRUPPO\ASSOCIAZIONE

CHIEDE ALL’ASSOCIAZIONE NOI ORATORIO ARCO APS L'UTILIZZO DEGLI SPAZI (specificare

quali) PER LATTIVITA’
ILGIORNO__/__/ DALLEORE__ :_  ALLEORE__:__ (non oltre le 22.00)
TESSERAMENTO 202__: I:I Sl I:I NO, E VERSO LA QUOTADI 10€

Informativa ai sensi dell’articolo 13 REG (UE) 679/16 - DATI PERSONALI Utilizziamo, anche tramite collaboratori
esterni, i dati che la riguardano esclusivamente per le nostre finalita associative, contrattuali, amministrative,
contabili e per adempiere ad obblighi di legge, anche quando li comunichiamo a terzi. Il conferimento dei dati €
obbligatorio per instaurare il rapporto e svolgere quanto connesso ad esso. | dati saranno conservati come
previsto da statuto. Informazioni dettagliate, anche in ordine ai suoi diritti, sono riportati sull’informativa resa
disponibile presso il circolo e comunque scaricabile dal sito internet: https://www.noihub.it/ PRIVACY - Tesserati
NOI LIBERATORIA Le immagini foto/video saranno utilizzate, pubblicate e/o diffuse, in qualsiasi forma - a titolo
gratuito, anche ai sensi degli artt. 10 e 320 c.c. e degli artt. 96 e 97 legge 22.4.1941, n. 633, Legge sul diritto
d’autore - sul sito internet dell’associazione, su carta stampata e/o su qualsiasi altro mezzo di diffusione,
compresiisocial network e, in generale, tali foto e video saranno conservati negli archivi informatici
dell'associazione. La finalita di tali pubblicazioni sono meramente di carattere informativo e promozionale
(finalita 2.4)

Sottoscritti dichiarano di: conoscere lo Statuto del Circolo e impegnarsi a rispettare disposizioni statutarie,
deliberazioni degli organi associativi e disposizioni previste dal regolamento interno; aver preso visione
dellinformativa relativa al trattamento dei dati personali disponibile sul sito dell’associazione. Dichiarano altresi
di essere edotti che la domanda di prima iscrizione € accolta con delibera del Consiglio di Amministrazione e
consapevoli che Uesercizio dei propri diritti avra decorrenza successivamente a tale delibera consiliare.
L’omesso rinnovo annuale comporta la perdita della qualifica di associato.

VERSO LA QUOTA DI E LA CAUZIONE DI

ARCO,

Associazione NOI Oratorio Arco APS — Sede: Via Pomerio, 15, 38062 Arco (TN)
CF.:93015130227 - P.IVA: 02399470224
Contatti: 351 4111305 - 388 4347672 | @: info@oratorioarco.it
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AL TERMINE DELL’EVENTO CHIAMARE | CUSTODI PER VISIONARE
LA SALA UTILIZZATA ALNUMERO 3279523511

Ho letto e visionato il regolamento e mi assumo la responsabilita.

FIRMA DEL RESPONSABILE FIRMA NOI ORATORIO ARCO APS

LA CAUZIONE PUO’ESSERE RITIRATA, SALVO CHE IL REGOLAMENTO SIA STATO RISPETTATO,
A PARTIRE DAL GIORNO FERIALE SUCCESSIVO L'EVENTO ED ENTRO 30 GIORNI DALLA DATA
DELLEVENTO. IN CASO DI MANCATO RITIRO SARA’ DATA IN OFFERTA ALL’ASSOCIAZIONE.

CAUZIONE:I:I RESTITUITA I:I NON RESTITUITA: motivazione

FIRMA DEL/LA RESPONSABILE FRIMA NOI ORATORIO ARCO APS

Associazione NOI Oratorio Arco APS — Sede: Via Pomerio, 15, 38062 Arco (TN)
CF.:93015130227 - P.IVA: 02399470224
Contatti: 351 4111305 - 388 4347672 | @: info@oratorioarco.it



