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DOMANDA DI AMMISSIONE A SOCIO

ad associazione dffiliata all'Ente di promozione Sportiva A.S.C.

lo sottoscritto/a, N.B. | dati richiesti sono TUTTI obbligatori!!!
Cognome Nome
Nato a ( ) I / /
Residente a Cap. ( )
Via o Piazza Nr.
Tel. Cell E-mail
Docum. identita (tipoenr.): Cod.Fisc.
Appartenente alla scuola* Loc.ta
* Indicare I'ASD o la SSD di appartenenza. In caso di non appartenenza ad una scuola scrivere "PRIVATO"

chiedo di essere ammesso in qualita di socio odinario della L.I.D.C.l. Asd (Lega Italiana Danze Caraibiche ed
Internazionali), per lo svolgimento ed il raggiungimento degli scopi primari della stessa, attenendomi allo statuto sociale
ed alle deliberazioni degli organi sociali ed impegnandomi a corrispondere la quota sociale.

A tal scopo dichiaro di appartenere, come da regolamento gare LIDCI, alla seguente categoria e classe:

CATEGORIA CLASSE NOTE
Juveniles (fino a 10 anni) | |[E (principianti senza esperienza)
| | Junior (da 11 a 14 anni) || D (principianti con esperienza)
Youth (da 15 a 18 anni) || € (intermedi)
Adulti (da 19 a 34 anni) | [B (avanzati)
Senior (da 35 a 45 anni) || A (finalisti)
Super Senior (da 46 anni ed oltre) || MASTER (istruttori)

Dichiaro altresi:

e di aver preso visione e di accettare in ogni sua parte lo Statuto Sociale ed il Regolamento Gare LIDCI e, conscio /a
che l'errata segnalazione della categoria e della classe di appartenenza puo portare all'esclusione dalla
competizione, dichiaro veritieri i suddetti dati;

e di essere consapevole che la durata dell’'ammissione alla LIDCI é stabilita in un anno e viene a cessare
automaticamente al 31 agosto di ogni anno;

e di aver ricevuto, ai sensi dell’art.13 D.Igs n. 196/2003, I'informativa sul trattamento dei dati personali (resa pubblica
anche nel sito web www.lidci.it) e di manifestare il mio consenso al trattamento e comunicazione dei miei dati
personali nel rispetto delle finalita e modalita riportate nell’informativa stessa;

e di manifestare il mio consenso alla pubblicazione sul web e/o su materiale cartaceo del mio nominativo e di
fotografie od immagini che mi ritraggono realizzate nel corso di lezioni, serate e/o manifestazioni sportive.

OBBLIGATORIO PER TUTTI | COMPETITORI:
Allego certificato di stato di buona salute per attivita non agonistiche - (DM 28.02.1983)

firma del richiedente I'esercente la potesta parentale
in caso di minorenni

N.B. Consegnare il certificato alla Asd. di appartenenza. In caso di competitore privato il certificato dovra essere inviato via fax alla LIDCI
unitamente alla presente. Prima dell'inizio della gara dovra essere consegnato I'originale (vedi regolamento).

firma del richiedente I'esercente la potesta parentale
in caso di minorenni

luogo: data:




