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Modulo di iscrizione 
Il/la sottoscritto/a __________________________________ nato/a  a _______________________ prov.________ il ___________residente in _______________________alla via _______________ ________________ c.a.p. _________ codice fiscale _____________________________________ tel _____________ cell. _____________________email__________________________________,

iscritto/a presso:

□  Albo degli Avvocati di _____________________ dal ______________;

□ Registro speciale di Praticanti Avvocati di ___________________ dal ______________.

C h i e d e
Al Consiglio Direttivo, di essere iscritto in qualità di socio effettivo alla “Associazione Giovane Avvocatura Salernitana”.

DICHIARA

· di accettare lo Statuto e l’atto costituivo consultabili presso la sede dell'associazione;

· di osservare tutti gli obblighi previsti dallo Statuto;

· di essere a conoscenza della quota associativa di euro 25,00, da versare per intero al momento dell'iscrizione con validità fino al 31/12/2011;

· di essere a conoscenza che l’iscrizione si rinnoverà automaticamente al termine della sua scadenza;

· autorizza la sua iscrizione nella newsletter dell’Associazione;
· presta il consenso, ai sensi del Dlgs. 196/2003, al trattamento dei suoi dati personali;











Firma

Salerno, __________________




        

        







              ____________________________
Piazza Sant’Agostino n. 16  – Salerno c/o Studio Legale Moliterno

E-mail: noi.agas@libero.it – Cell. 333.9617046


