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DOMANDA DI ADESIONE

Il Sottoscritto:
 (((((((((((((((((((((((((((((((((
Titolare/legale rappr.  della ditta denominata 
((((((((((((((((((((
e sede Legale in:
(((((((((((((((((((((((((((((((((
C.A.P. ((((( 
Località (((((((((((((((((((((((((((
Via ((((((((((((((((((((((((((((( 
NR ((((((
Sede operativa posta in:
 ((((((((((((((((((((((((((((((
C.A.P. ((((( 
Località (((((((((((((((((((((((((((
Via ((((((((((((((((((((((((((((( 
NR ((((((
Con la presente invia la propria richiesta di ammissione al Consorzio “Chianti Promotion” per ottenere il titolo di socio con pieni poteri. Dichiara altresì di avere preso visione dello statuto e del regolamento organico, di averne ben compreso lo scopo, la durata e l’attività del consorzio “Chianti Promotion”, nonché i diritti ed i doveri delle varie figure ivi elencate. Autorizza altresì il consorzio “Chianti Promotion” all’utilizzo dei dati personali (della ditta) per tutte le iniziative promozionali e pubblicitarie che verranno adottate. Allega alla presente copia delle autorizzazioni/prese d’atto in suo possesso e relative autorizzazioni sanitarie, dichiarando sotto la sua più completa responsabilità che quanto in attività ed in produzione corrisponde al vero. Si impegna infine a comunicare per scritto al Consiglio Direttivo, qualsiasi modifica o ampliamento dell’oggetto della propria attività al momento del ricevimento delle nuove autorizzazioni

In fede, __________________


Timbro e Firma

Via Roma 55, 50028 Tavarnelle V.P.

P.I. 05465000486

[image: image1.png]