Alla Presidenza dell’Associazione Nazionale
Carabinieri Sezione di Pescantina (VR)

Il/1a sottoscritto/a nato/a il

a nazione residente a ,
via n. C.A.P.

tel. e-mail professione

titolo di studio stato civile

Codice fiscale. Data congedo

Reparto . Grado parentela con familiare CC
quale ' del 2 alla data attuale *

chiede di essere iscritto a codesta ANC in qualita di Socio:

EFFETTIVO D FAMILIARE D SIMPATIZZANTE D

quali soci effettivi, i militari (anche Ufficiali di altre Armi, Corpi e servizi) che prestano o hanno prestato
servizio nell'Arma dei Carabinieri

quali soci familiari, gli appartenenti al "nucleo familiare", gli ascendenti, discendenti (figli e nipoti di nonno),
fratelli, sorelle e rispettivi coniugi di coloro che abbiano prestato o prestino servizio nell'Arma.

quali soci simpatizzanti, coloro che condividono i valori, lo spirito ¢ le finalita statutarie dell' ANC

Disponibilita al servizio di volontariato nel 47° gruppo di Volontariato ANC di Pescantina

SI' [[] NO [] FORSE [

Consapevole delle sanzioni previste dal C.P. e dalle altre disposizioni di legge in caso di dichiarazioni mendaci attesta
sotto la propria responsabilita, di essere immune da precedenti e pendenze penali e di impegnarsi ad osservare le
disposizioni dello Statuto Organico e del Regolamento dell’ Associazione, dei quali ha preso visione, nonché dei deliberati
assunti dagli Organi dirigenti associativi. Inoltre si impegna di segnalare tempestivamente alla Sezione dell’ANC ogni
variazione che dovesse verificarsi rispetto alla situazione sopra dichiarata. Presa visione dell’informativa concernente il
trattamento dei dati personali, ai sensi e per gli effetti del Regolamento UE 2016/679;

esprime / non esprime il consenso al trattamento dei dati. In relazione al trattamento dei dati.;
Consente / Non consente 1’invio delle informazioni anche mediante lettera, fax o e-mail.

Pescantina, . (luogo e data) Firma

Allega: due foto formato tessera, copia documento identita, possibilmente fotocopia del foglio di congedo.

Pescantina, (luogo e data) Firma

Al documento ¢ allegata “una informativa sul trattamento dei dati personali” che I’interessato deve leggere, firmare e
restituire unitamente al modulo di iscrizione. Qualora non si intenda sottoscrivere detta informativa, I’iscrizione non puo
essere accettata ( codice sulla Privacy).

SPAZIO RISERVATO ALL’ASSOCIAZIONE ANC SEZIONE DI PESCANTINA

Il dichiarante, la cui identita personale risulta da Carta di Identita personale a nome di
con deliberazione del Consiglio Sezionale in data ¢ stato iscritto all’ Associazione in
qualita di Socio Effettivo — Familiare — Simpatizzante - e munito di tessera n.

I1 PRESIDENTE DELLA SEZIONE

'Grado rivestito/rapporto di parentela con il militare
2Grado, cognome e nome del militare

3 . . ..
Specificare se ancora in servizio e presso quale Ente o se deceduto



