
SERVIZI PER LA PROTEZIONE CIVILE E IL SOCIALE  S.P.C.S.

DOMANDA DI ADESIONE 

Il/la sottoscritto/a
Cognome......................................................Nome.................................................................................
Nato/a......................................il...................................................Prov...................................................
Residente a.....................................Prov..................Via.............................................................N°........
Stato Civile....................................Figli n°.............Titolo di studio.......................................................
Obbligo di leva............................................Professione........................................................................
Codice fiscale..........................................................
Reperibilità Tel..................................Cell.......................................e-mail.............................................

CHIEDE
Di aderire all'associazione di volontariato S.P.C.S.

DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA'
• Di conoscere lo statuto accettandone incondizionatamente i contenuti.
• Di non aver riportato condanne penali e/o avere in corso procedimenti giudiziari a proprio 

carico, in contrasto con le norme statutarie 
• Di essere a conoscenza che la tessera sociale non sostituisce il documento di identità 

personale e per tanto ogni abuso è punito a norma di legge
• Qualora si dimetta dall'associazione restituirà l'equipaggiamento, tesserino e quant'altro 

senza pretendere nulla
• Acconsente al trattamento dei dati personali 
• Il consenso è condizionato al rispetto delle disposizioni della vigente normativa (art.10 

L.675/96)
• di essere a conoscenza e di accettare, che, sulla dotazione dell'equipaggiamento di 

protezione civile nulla a pretendere dall'associazione (che assicura in dotazione il fratino), 
di impegnarsi ad acquistarla con mezzi propri, o, di restare in attesa (non misurabile) 
l'eventuale acquisizione dei fondi necessari da parte della Direzione per l'acquisto della 
stessa.

si allegano:
N°____ Foto tessera, fotocopia codice fiscale e fotocopia documento d'identità; (obbligatori)
In allegato eventuali attestati di formazione  (in copia) 
             Il candidato si impegna a versare la quota sociale annuale pari a  € 30,00 

     Palermo_______________                                        Firma leggibile__________________

Il consiglio direttivo dispone l'iscrizione nel libro sociale al N°________20___

                                                                                                       il presidente 
                                                                                                                                                      Gianfranco Barbagallo
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