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ASSOCIAZIONE “IL GIRASOLE”

Sede: Via M. Bisceglia, 19-71121 Foggia
Tel/ Fax: 0881-708089 Cel. 345.3794976
C.F. 94077380718          
Sito web: www.associazioneilgirasole.it

E-mail: info@associazioneilgirasole.it
OGGETTO: RICHIESTA DI ADESIONE

Il sottoscritto______________________________________________________________
Nato a ______________________________ il ___________________________________
residente a ________________________________________________________________
in Via__________________________________________________n._________________
professione________________________________________________________________
codice fiscale_______________________________________________________________
stato civile_________________________________________________________________
telefono __________________________________cellulare__________________________
genitore di__________________________________________________________________
Nato a ______________________________ il ____________________________________

Codice fiscale_______________________________________________________________
Chiede
Che il proprio figlio/a possa partecipare alle attività proposte dall’Associazione “IL GIRASOLE” , condividendo le sue finalità e i valori che la ispirano. 

Luogo e Data
Firma

