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Al Consiglio Direttivo di AIGESFOS-APS 

e-mail: info@aigesfos.it 

 

 
La/il sottoscritta/o ________________________________________________________________ 

 
nata/o a ___________________________________________________il________________________                                                          
 
codice fiscale_______________________________________________________________________ 
 
residente a____________________________________________________Prov.________________ 

 
Indirizzo______________________________________________________C.A.P.________________ 

 
recapiti telefonici/fax _____________________________________________________________ 

 
Mobile___________________________ e-mail  ___________________________________________ 

 
documento d'identità_____________________________________N. ______________________ 

 
rilasciato da ________________________________________in data ________________________ 

 
cittadinanza_________________________________________________________________________ 

 
titolo di studio______________________________________________________________________ 

 
professione_________________________________________________________________________ 

 
avendo preso visione dello Statuto di AIGESFOS sul sito web www.aigesfos.it   

 
C H I E D E 

 
di potersi associare ad AIGESFOS-APS  e a tale scopo, dichiara di condividere 
l'oggetto e la finalità dell'Associazione  di cui all'art. 5 (cinque) dello Statuto 
di AIGESFOS-APS e di voler contribuire da associato alla loro realizzazione, 
impegnandosi all'osservanza delle norme dello Statuto, degli eventuali 
regolamenti e di tutte le deliberazioni dell'Assemblea degli associati e del 
Consiglio Direttivo, oltre che a tenere una condotta irreprensibile, evitando 
qualsiasi comportamento che possa nuocere all'Associazione o ai suoi 
rappresentanti. 
  

 

http://www.aigesfos.it/
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Si impegna, inoltre, a non utilizzare il nome dell'Associazione per attività di 
carattere commerciale, imprenditoriale o comunque per attività che abbiano 
scopo di lucro. 
 
Si impegna altresì a non utilizzare a scopo di lucro il materiale prodotto 
dall'Associazione e reso disponibile ai soci. 
 
Prende atto che l'adesione è subordinata all'accettazione della sua istanza da 
parte del Consiglio Direttivo, come previsto dall'art. 5 (cinque) dello Statuto. 
 
Allega dichiarazione di possesso dei requisiti di onorabilità come da modello 
presente sul sito dell'associazione e copia di un documento di identità in 
corso di validità, oltre al proprio curriculum vitae. 
 
Dichiara che, in caso di accettazione della presente istanza, verserà, entro 30 
giorni la prevista quota associativa annuale che, per l'anno 2021  
ammonta a € 50,00 (cinquanta) 

 
  in contanti 
 
 tramite PayPal 
 
 tramite bonifico bancario su IBAN: IT77U0760103200001000040004 
 
 
 
__________________________________ 
                      Luogo e data 
 
 
 
 

                                                                                                  In fede 
 
                                                            ___________________________________________ 
                                                                                                           Firma 
 

  
 


