Al Consiglio Direttivo

Dell’Unione Giovani Dottori

Commercialisti di Cagliari

DOMANDA DI ISCRIZIONE

Il sottoscritto/a ______________________________________________ nato/a a ___________________________ prov. (____), il ______________________ e residente in ________________________ Via _________________________ n° ________, con studio in __________________________ Via ____________________________________ n° _______, telefono ________________________, fax _________________, E-mail _____________________________________

· Iscritto all’Ordine dei Dottori Commercialisti di ________________________ dal ________________;

· Iscritto al Collegio dei Ragionieri e Periti Commerciali di______________________

dal _________________________;

· iscritto al Registro dei praticanti dell’Ordine dei Dottori Commercialisti di _____________________ al n° ___________ dal ______________________,

CHIEDE

Di essere iscritto all’Unione Giovani Dottori Commercialisti di Cagliari.

A tal fine si impegna:

· ad accettare e rispettare integralmente lo Statuto dell’Associazione;

· a versare, all’atto della presentazione della domanda, la quota associativa annuale, con le modalità riportate nella comunicazione allegata.
Con la firma apposta in calce, autorizza il trattamento dei propri dati personali ai sensi dell’art. 23 del D.Lgs. 196/2003.

Cagliari, 

_____________________________________

