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SOCIETA’	

La	Società	________________________________________________________________________________________________	

con	Sede	Legale	in	____________________________________________________________________	(___)	CAP	(_____)	

via	___________________________________________________________________________________________	N°	_________	

P.I./C.F.	________________________________________________	nella	persona	del	suo	rappresentante	legale		

Sig.	________________________________________,	nato	il	__/__/____	a	_____________________(___)	-	CAP	(______)	

Residente	in	__________________________	(___),	Via	________________________________________________	n°	___		

C.F.:	______________________________________________________________________________________________________		

PEC:	______________________________________________________________________________________________________	

	
	

	

	

	

PRIVATO	CITTADINO	

Sig.	________________________________________,	nato	il	__/__/____	a	_____________________(___)	-	CAP	(______)	

Residente	in	__________________________	(___),	Via	________________________________________________	n°	___		

C.F.:	______________________________________________________________________________________________________	
	

MAIL/PEC:	______________________________________________________________________________________________	
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Concede	alla	U.S.D.	LEPANTO	
	
con	sede	in	Marino	(Roma)	Via	Ferentum	s.n.c.	
	
P.I.	15755241005	
	
IBAN	:		IT77T0895121901000000360885	
	
Banca	di	Credito	Cooperativo	COLLI	ALBANI	
	
La	somma	di	€	_.___,00	(__________________,00)	quale	erogazione	liberale	
ai	sensi	dell’art.25	L.n.133/99	e	della	legge	N.342/2000	e	dell’art.90	comma	9	L.	289/2003.	
	
	
Data_________________					Firma	___________________________________________________________________________	
	

Data	:	__/__/____																																									
	

Nome	Cognome	
													
													____________________	

	
Firma	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

SPAZIO	PER	ALLEGARE	COPIA	DEL	BONIFICO	O	DELL’ASSEGNO	
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AUTORIZZAZIONE	AL	TRATTAMENTO	DEI	DATI	
	
La	mancata	autorizzazione	al	trattamento	dei	dati	impedirà	la	validità	del	Contratto	e	la	possibilità	di	usufruire	dei	Servizi	
connessi.		
	
La	informativa	privacy	completa,	sul	trattamento	dei	dati	personali,	è	disponibile	sul	sito	
internet	della	società	www.uslepanto.it.	
	
Autorizzo	la	U.S.D.	LEPANTO	al	trattamento	dei	miei	dati	secondo	le	modalità	comunicate,	in	
accordo	all’	art.	13	D.Lgs.	30.6.2003	n.	196	(in	seguito,	“Codice	Privacy”)	e	dell’	Art.	13	
Regolamento	UE	n.	2016/679	(“GDPR”).	
	
									AUTORIZZO			 	 	 NON	AUTORIZZO	
	
Sono	stato	correttamente	informato	della	presenza	dell'informativa	privacy	completa	sul	sito	
internet	della	società,	www.uslepanto.it	
	
									AUTORIZZO			 	 	 NON	AUTORIZZO	
	
Autorizzo	altresì	la	U.S.D.	LEPANTO	al	Trattamento	dei	dati,	di	cui	all’	Art.2	del	presente	
Contratto	relativamente	all’	utilizzo	del	Logo	Aziendale/Riferimenti	Personali	(Nome	e	
Cognome)	ai	fini	della	Pubblicità.	
	
								AUTORIZZO			 	 	 NON	AUTORIZZO	
	
			
	
data....................															firma	_____________________________________	

	

	
	

http://www.uslepanto.it/
http://www.uslepanto.it/
http://www.uslepanto.it/

