Spett.le

Associazione Pescatori Sportivi Valle del Boite
via Don Natale Talamini n°® 27

32040 Borca di Cadore (BL)

La/ll SOttOSCIItEA/O oottt ,nata/odl ..o, ,

A LTESIAENTE @ oottt ,

CAP............. 100 OO ,n° ... ,telefono .................. ,

faX R 117:1 | B ,
chiede

di essere ammesso, in qualita di socio, all’Associazione Pescatori Sportivi Valle del Boite a

decorrere dall’anno ............... A tale scopo, consapevole delle pene stabilite per le dichiarazioni

mendaci come previsto all’art. 76 del D.P.R. n° 445/2000, sotto la personale e diretta responsabilita
e per conoscenza ai sensi degli art. 46 e 47 del D.P.R. n° 445/2000

dichiara
O di essere in possesso della licenza dipescan®.................... del .o
( per i residenti in Veneto o in altre regioni ove la licenza di pesca coincide con il versamento
tramite bollettino postale indicare il numero e data versamento )
O di non aver subito, negli ultimi tre anni, nessuna sanzione per la violazione sulle norme della
pesca
O di aver riportato le seguenti sanzioni sulle norme dipesca @ .......o.vviiiiiiiiiiiiii i,

O di essere associato ai seguenti bacini di pescan® .........ccccoeeeviveieieennnnn, della provincia di Belluno
dichiara
altresi, in caso di accoglimento della presente domanda, di aver preso visione dello Statuto e dei
regolamenti dell’ Associazione e di accettarli e rispettarli
autorizza
I’ Associazione Pescatori Valle del Boite, ai sensi dell’art.13 D.lgs n°196/2003, al trattamento dei
dati personali sopra riportati, anche con sistemi informatici, con 1’inserimento nelle proprie liste di
associati per quanto necessario all’esercizio della pesca nel bacino di pertinenza, per finalita
statistiche, per I’invio di materiale informativo, per la comunicazione all’Amministrazione
Provinciale di Belluno per le verifiche di sua competenza nonché trasferimento dati a terzi per
qualsiasi scopo pubblicitario e/o ricevere offerte commerciali. In ogni momento, ai sensi dell’art. 7
della Legge n° 196/2003, il sottoscritto avra diritto a ottenere 1’aggiornamento dei propri dati
personali, la rettificazione, I’integrazione, la cancellazione ovvero a opporsi al loro uso.

(firma leggibile )

Nel caso di un minore, per accettazione da parte di chi ha titolo di rappresentarlo

Cognome...........cooevviiiiiiin.n. Nome.....ooovvvviiiiiiineieenne, mmqualita di...........oooii

( firma leggibile)



