SEZIONE SAMARITANI MENDRISIO
§+ samaritani Formulario di richiesta iscrizione

Mendrisio

FORMULARIO RICHIESTA ISCRIZIONE

Tipo di adesione:

O Socio attivo O Socio passivo O Socio sostenitore
"Simpatizzante"
Titolo™*: . .
0 O Signora O Signore
Cognome*
Nome*
Indirizzo

NPA / Localita*
Lingua di corresp.*
Telefono casa
Cellulare

E-Mail*

Data di nascita*

Protezione dei dati:

m | dati personali raccolti tramite il presente formulario saranno utilizzati esclusivamente
per le attivita e gli scopi della Sezione. | dati non saranno comunicati a terzi senza |l
consenso dell'interessato, salvo obblighi di legge. Con la firma del presente documento, il
sottoscritto autorizza il trattamento dei propri dati personali conformemente alla normativa
svizzera sulla protezione dei dati.

Nota: Una volta completato, il presente formulario deve essere spedito via e-mail a info@samaritanimendrisio.ch.

Luogo e data:

Firma del richiedente:

info@samaritanimendrisio.ch | www.samaritanimendrisio.ch




