MODULO DI ISCRIZIONE
ALL’ASSOCIAZIONE CO.GE.U. COMITATO GENITORI UNITARIO - APS - ETS
Via Cavalieri di Vittorio Veneto 25
60019 Senigallia -AN-
Codice fiscale 92047150427
Mail: comitatogenitoriunitario@gmail.com
All’attenzione del Consiglio Direttivo
Io sottoscritto/a ______________________________________________________________________

Nato/a il_______________________ a ____________________________________________________
Residente a ___________________________Via _________________________________n._________
Telefono ____________________Indirizzo e-mail ___________________________________________
DICHIARO
- DI CONDIVIDERE GLI SCOPI E LE FINALITA’ DELL’ASSOCIAZIONE;
- DI AVER PRESO VISIONE DELLO STATUTO E DI APPROVARLO IN OGNI SUA PARTE, di volermi attenere a quanto esso prevede ed alle deliberazioni degli organi direttivi;
CHIEDO
- DI ESSERE AMMESSO A FAR PARTE DELL’ASSOCIAZIONE “CO.GE.U.” IN QUALITA’ DI (indicare la voce che interessa): 
1. [ ] SOCIO ORDINARIO ADULTO: La quota stabilita per l’anno 2020 è di € 15,00*;
2. [ ] SOCIO ORDINARIO GIOVANE**: La quota stabilita per l’anno 2020 è di € 5,00*; 
3. [ ] SOCIO SOSTENITORE: La quota stabilita per l’anno 2020 è di €50,00*.

*Alla quota associativa di base i soci possono aggiungere un’ulteriore somma come contributo volontario.

**Come nota al verbale del 16/07/2020
[ ] Nuova iscrizione 
[ ] Rinnovo iscrizione 
A norma di Statuto la presente domanda di ammissione verrà sottoposta alla delibera del Consiglio Direttivo dell’Associazione 
Possono far parte dell’Associazione in numero illimitato tutti coloro che si riconoscono nello Statuto ed intendono collaborare per il raggiungimento degli scopi dell’associazione. 
La tessera, personale e non cedibile, consente l’adesione alle iniziative dell'Associazione per l'anno in corso. Non è previsto alcun obbligo di rinnovo per l’anno successivo.
L’aspirante socio dichiara che tutti i dati da lui\lei forniti nella presente domanda d’ammissione corrispondono al vero e di seguito sottoscrive e accetta quanto sopra riportato.
Possono chiedere di essere ammessi come soci le persone fisiche mediante inoltro di domanda scritta sulla quale decide senza obbligo di motivazione il Consiglio Direttivo. 
Luogo e data _________________________ Firma __________________________________________ 

Per i minori firma genitore (o chi ne fa le veci)_______________________________________________

CONSENSO E INFORMATIVA AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI - REGOLAMENTO (UE) 2016/679 (GDPR)
Il/la sottoscritto/a _____________________________ACCONSENTE ai sensi e per gli effetti dell’art. 7 e ss. del Regolamento (UE) 2016/679, con la sottoscrizione del presente modulo, al trattamento dei dati personali secondo le modalità e nei limiti di cui all’informativa citata ivi inclusi quelli considerati come categorie particolari di dati.
La informiamo, ai sensi dell’art. 13 del Regolamento (UE) 2016/679, che il titolare del trattamento dei dati è il Comitato Genitori Unitario (CoGeU) Associazione di Promozione Sociale, Ente del Terzo Settore, con sede in Senigallia, via Cavalieri di Vittorio Veneto, n. 25, casella di posta elettronica: comitatogenitoriunitario@gmail.com, cui è possibile indirizzare questioni relative al trattamento dei dati che la riguardano.

I dati personali forniti potranno essere oggetto di trattamento, nel rispetto della normativa sopra richiamata e conformemente agli obblighi di riservatezza cui è ispirata l’attività della nostra associazione. Tali dati verranno trattati per finalità connesse o strumentali agli scopi dell’associazione (es. iscrizione nel registro soci o iscrizione alla newsletter informativa, archiviazione, elaborazioni statistiche). 

Il periodo di conservazione dei dati corrisponde al conseguimento delle finalità per le quali sono trattati. Le competono i diritti previsti dal Regolamento 2916/679/UE e, in particolare, potrà chiedere l’accesso ai dati personali, la rettifica, o, ricorrendone gli estremi, la cancellazione o la limitazione del trattamento ovvero opporsi al loro trattamento; potrà inoltre esercitare il diritto alla portabilità dei dati. Ha diritto di proporre reclamo, ai sensi dell’articolo 77 del Regolamento, al Garante per la protezione dei dati personali con sede a Roma.
Firma e data (per esteso e leggibile)


Per minore firma genitore (o chi ne fa le veci)
_________________________________

_______________________________________
Inoltre il/la sottoscritto/a acconsente all’utilizzo del materiale sia esso fotografico, audio e/o video registrato con le proprie immagini per eventuali diffusioni, pubblicazioni ed esposizioni curate dall’Associazione CO.GE.U. o chi per essa ai sensi del D.lgs. n. 196/2003.
Firma e data (per esteso e leggibile)


 Per minore firma genitore (o chi ne fa le veci)
_________________________________ 

________________________________________
* Nel caso di socio minorenne si allega la dichiarazione di autorizzazione dei genitori.
___________________________________________________________________________
SPAZIO RISERVATO ALL’ASSOCIAZIONE 
Il Consiglio Direttivo, riunitosi in data ________________, esaminata la domanda di ammissione ha così deliberato: 
[ ] Non ammesso 
[ ] Ammesso il __ / __ / __ 
Il Presidente

AUTORIZZAZIONE DEI GENITORI PER L’ISCRIZIONE DEL MINORE
Al Sig. Presidente
DELL’ASSOCIAZIONE
CO.GE.U. COMITATO GENITORI UNITARIO - APS - ETS
Via Cavalieri di Vittorio Veneto 25
60019 Senigallia -AN-
Io sottoscritto/a_________________________nato/a il______________a________________________

residente____________________________________________________________________________

tel. Cell ________________ altro tel. ______________ e-mail _________________________________

genitore o tutore esercente la patria potestà sul minore _______________________________________
AUTORIZZO
mio figlio/a _______________________________________________________________________ luogo e data di nascita ________________________________________________________________​​_
all’iscrizione a codesta Associazione nonché a svolgere attività di volontariato, così come stabilito dallo Statuto e dai Regolamenti.
DICHIARO:
1. di essere consapevole che l'associazione ha stipulato una polizza assicurativa a tutela dell'attività dei volontari e dei soci resa a beneficio della associazione medesima,
2. di sollevare da qualsivoglia responsabilità civile e/o penale l’Associazione CO.GE.U. COMITATO GENITORI UNITARIO - APS - ETS, il suo Consiglio Direttivo, il suo Presidente, rispetto a danni, infortunio, malattie ed intossicazioni di ogni genere che dovessero accadere al volontario minorenne durante tutte le attività organizzate e/o partecipate dall’Associazione, siano esse operative o formative, di supporto alle iniziative ed eventi, compreso il trasporto a bordo di automezzi necessari a svolgere l’attività e durante la frequentazione della Sede;
2. di aver preso visione dello Statuto e dei Regolamenti dell’Associazione, degli scopi e finalità del sodalizio;
Allegare alla presente domanda copia di un documento di identità del genitore che firma.
                                                                                                                In fede,

                                                                                               _______________________________

                                                                                                  (Firma per esteso e leggibile)
