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Socio Presentatore

DOMANDA DI AMMISSIONE ~ SOCI SOSTENITORI

ASSOCIAZIONE HUBITALIA
Associazione di promozione turistica, economica e sociale
SEDE IN PALERMO (PA) - VIALE MICHELANGELO n° 1004
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residente in ......ccvveeeei e Prov. ........... S VI@ e , h° civico ...... ,
tipo documento: [ O patente O C.I. ] NUMENO civvvuuiiiieiiiiiiiiieeeeeeeeenrsr e cCFr.____
(o< | R stel ,MAI s

CHIEDE

L'ammissione alla Associazione “"HUBITALIA" che si prefigge i seguenti obiettivi:
La promozione del lavoro, delle attivita produttive per il consolidamento della produttivita, dell'innovazione, della
cultura e della tradizione del territorio e del Made in Italy in Italia ed all’Estero, la qualificazione, il miglioramento
professionale, sociale ed artistico dei suoi soci in tutti i campi con una propensione ai campi della cultura, dello
spettacolo, del turismo, dell'animazione, della comunicazione e dell’arte in generale; la realizzazione, la pratica e la
valorizzazione delle iniziative e dei servizi della cultura, delle arti ¢ dello spettacolo, nonché la diffusione e la
promozione d’attivita su tutto il territorio nazionale;
L'Associazione HUBITALIA, inoltre, fornira e promuovera servizi di vario genere sia in proprio che in compartecipazione e
c/terzi, allo scopo di far conoscere (al mercato regionale, nazionale ed estero) immagine, prodotti e tipicita della Made in
Italy, a tal proposito si progetteranno, realizzeranno e gestiranno attivita legate all'offerta del prodotto italia verso i
target turistici di riferimento.

DICHIARA
Di voler aderire alla suddetta Associazione Consortile versando la quota di ammissione e di aver preso visione dello
statuto e del regolamento.
Contestualmente / Dopo |'accettazione della richiesta
versalasommadi€ ......... (specificare in lettere).......ccoceeveeecvecnnnnn.
o0 Come quota associativa per I'anno ...........ccceeuee. € 140,00
o Come donazione € ........
(La ricevuta fiscale, utile alla detrazione, verra rilasciata nel momento in cui I'associazione avra accettato la richiesta del
Socio.)

da destinarsi al fondo consortile, previa accettazione della presente richiesta di ammissione.

Data .....cooeeveviveeiins Firma e QUALIFICA......cceeeee e

(I dati saranno utilizzati soltanto per le comunicazioni tra associazione e associati, nel rispetto e ai sensi dell'articolo 13 del d.Igs.
196/2003 in materia di d. p.)

Per Accettazione del trattamento dei dati personali.



