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Società Italiana Gallerie  

Italian Tunnelling Society  

 

Ai sensi della Legge 675/1996 si esprime il consenso previsto dagli Artt. 11 e 20 della citata Legge al trattamento dei dati 

contrassegnati con l’asterisco, da parte di codesta Società Italiana Gallerie per le sue finalità istituzionali, mentre gli altri dati 

rimangono riservati. 

Firma per consenso 

……………………………………… 

Soci presentatori 
(La presentazione non è richiesta per gli studenti) 

 

 

1)………………………………………… 
(Firma leggibile) 

 

 

1)………………………………………… 
(Firma leggibile) 

Decisioni del Comitato Esecutivo 

APPROVATO in data………………………………………………… 

 

Ratifica del Consiglio Direttivo 

In data………………………………………………….……………… 

 

Numero d’ordine  

nel libro dei Soci 

DOMANDA DI ADESIONE 

 
  Il sottoscritto ………………………………………………………………………………………………(*) 

 

  Nato a …………………………………………. il ……………………………………………………….. 

 

 Cod. Fisc.…………………………………………………………P.I. ……………………………….. 

 

     (solo per Soci collettivi) in nome e per conto di ……………………………………………………………………………………(*) 
                 (ragione sociale) 

 

  presa visione dello Statuto e del Regolamento della SOCIETA’ ITALIANA GALLERIE, 

  chiede di essere iscritto in qualità di Socio: 

   □  Ordinario-individuale  □  Sostenitore - collettivo 

   □  Ordinario-collettivo  □  Junior 

   □  Sostenitore-individuale 
                        (Contrassegnare con una crocetta la qualifica richiesta) 

 

  dichiarando di accettare le norme dell’Associazione stessa. Egli fornisce le seguenti notizie 

  relative al Socio: 

 

- Titolo professionale ……………………………………………………………………………………. 

   data e sede di conseguimento ………………………………………………………………………… 

- Altri eventuali titoli ………………………………………………………………………………….…. 

     (solo per Soci individuali) - Funzioni esercitate ed eventuali cariche ………………………………………………………….… 

- Ramo di attività (settore di appartenenza)………….……………………………………………… 

- Indirizzo al quale desidera ricevere le comunicazioni dell’Associazione: 

………………………………………………..    ……….    ……………    ………………………………(*) 
  via       n.             c.a.p.  città 

 

- Telefono: ab. (…….….)………………………………    uff. (………..)……………………………… 

- E-mail: .…….…..………………………………    Cellulare. (………..)…………………………….. 

 

 Data ………………………………………    Firma del richiedente …………………………………………………………. 
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