Spett.le Consiglio di Amministrazione

delllAssoc. Cult. “I SenzaNome”
via Citta della Pieve 24, 00191 Roma

Il/La Sottoscritto/a (nome e cognome)

Nato/a a il / / e Residente a
in Via/P.zza/V.le n° C.A.P.
Tel. / Fax / e-mail

condividendo gli scopi e le finalita dell’ Associazione Culturale I SenzaNome e volendone sostenere 1’operato, le attivita
¢ le iniziative, in qualita di “Amici de I SenzaNome” versa il libero contributo' di

L] €9,00 []€18,00 [] €24,00

Ricevera in omaggio la Rivista “Spiragli” od altre pubblicazioni edite dall’ Associazione all’indirizzo® su indicato,
dando con la presente il consenso al trattamento dei propri Dati (Dlg n.196 del 30/6/03 legge privacy) al solo fine
di ricevere comunicazioni sulle Attivita dell’ Associazione; sulle Attivita, le Iniziative ed i Servizi (realizzazione di:
opere multimediali/artistico-letterarie/audiovisive; pagine e siti web; software; pubblicazioni; grafica pubblicitaria) della
CORBEC entertainment, per i quali potra usufruire di sconti ed offerte, nonché su tutte le pubblicazioni organo
dell’ Associazione e da essa editate.

Data / /

Firma ( ben leggibile )

Riservata al Consiglio di Amministrazione

(Amico/a -Simpatizzante presentato/a da )

Domanda ricevuta in data / / Accettata in data / /

Non accettata per i seguenti motivi

! Contributi comprensivi dell’invio degli Omaggi 2007 tramite Posta. L’ Associazione non ¢ in alcun caso responsabile del mancato recapito
da parte dell’Ente Poste (in Italia e/o all’estero). L’avvertenza del mancato recapito € a cura di Soci, Amici e Simpatizzanti.
2 Variazione d'Indirizzo: da segnalarsi a cura di Soci, Amici e Simpatizzanti.



