A CLUB ALPINO ITALIANO

Domanda d’iscrizione alla Sezione di MALNATE

S di Malnate
— 054 —

La/ll sottoscritta/o Nome Cognome

Nata/o a il giorno /]

Residente a Prov (o stato estero)
CAP Via n°
Codice Fiscale Cittadinanza

telefono indirizzo email

Titolo di studio Professione

scelta di prodotti assicurativi opzionali (con il corrispondente costo aggiuntivo):
- Massimale Integrativo che raddoppia il massimale base (gia incluso nel tesseramento) per infortuni in

attivita istituzionali ] €5,15
- polizza responsabilita civile in attivita personale (incluso pista da sci): [l € 12,50
- polizza infortuni in attivita personale: O Comb.A € 126,50 O Comb.B €252,90
CHIEDE

di essere iscritto al Club Alpino Italiano e dichiara di obbligarsi all’osservanza dello Statuto e dei
Regolamenti sociali. Dichiara di non essere iscritta/o ad altra sezione del CAI per l'anno in corso e di
essere stata/o inscritta/o nell’anno precedente alla sezione di

CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

Il/La sottoscritto/a ricevuta, letta e compresa
l'informativa di cui all'art. 13 Reg 679/16 EU e preso atto dei diritti dell’interessata/o, esprime il proprio
consenso al trattamento dei suoi dati personali per un tempo ultraventennale allo scopo esclusivo di
poter eventualmente in futuro recuperare I’anzianita associativa.
Esprime inoltre il consenso
all’invio di pubblicazioni e comunicazioni ISTITUZIONALI:
» La Rivista del Club Alpino Italiano in formato O CARTACEO ®© ELETTRONICO
» X Salire: pubblicazione istituzionale del gruppo regionale Lombardia
» X Comunicazioni istituzionali della Sede Centrale
» X Comunicazioni istituzionali del gruppo regionale Lombardia
» K Comunicazioni istituzionali della sezione di appartenenza
all’invio di pubblicazioni e comunicazioni NON ISTITUZIONALI:
L] Pubblicazioni non istituzionali dalla Sede Centrale
[] Pubblicazioni non istituzionali del Gruppo Regionale
[J Pubblicazioni non istituzionali dalla Sezione di appartenenza
[1 Comunicazioni non istituzionali dalla Sede Centrale
[J Comunicazioni non istituzionali del Gruppo Regionale
[] Comunicazioni non istituzionali dalla Sezione di appartenenza

N IR RN A 2

Malnate, Ii / /

Nel caso di minore: Nome e Cognome del genitore
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