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ISCRIZIONE / DOMANDA DI AMMISSIONE A SOCIO 
AVAL Associazione Velica Alto Lario A.s.d. 

 
CONSIGLIO DIRETTIVO dell’AVAL A.S.D. 
22015 Gravedona ed Uniti 
Viale Scuri,2 CO Italia 

Il/La sottoscritto/a .................................................................................................  
Nato/a il............................................. a ..............................................................  
Codice Fiscale ......................................................................................................  
Nazionalità .........................................  Professione ..................................................  
Stato Civile .........................................  Residente a .................................................. 
Via/piazza............................................ Telefono .....................................................  
Telefono cellulare.................................  E-mail.........................................................  

CHIEDE 

di essere ammesso a far parte dell’AVAL A.s.d. in qualità di SOCIO EFFETTIVO 
Versa la quota di euro ...................  

Dichiara inoltre di essere a conoscenza dello Statuto Sociale, Regolamento generale e del 
Regolamento dell’area portuale, impegnandosi, qualora ammesso, ad uniformarsi a tutte le 
disposizioni in essi contenute.  

Data.................................................  Firma .........................................................  

I Soci proponenti sottoscritti, conoscendo personalmente il richiedente e ritenendolo in possesso 
dei requisiti richiesti per far parte del nostro Circolo, ne sostengono con piacer la domanda. 
Nome........................Cognome...................... Firma ............................................. 
Nome........................Cognome...................... Firma .............................................  

IMBARCAZIONE di esclusiva proprietà del richiedente 

Al momento della richiesta per l’assegnazione di un posto barca a terra o di un ormeggio in acqua, 
il richiedente è tenuto a compilare i dati sotto indicati.  

Nome imbarcazione .................................. Tipo (Vela-Motore-Remi)............................  
N° immatricolazione................................................................................................  
Lunghezza f.t. mt........................................ Larghezza f.t. mt .......................................  
Cantiere costruttore ................................... Anno ....................................................  

Data.................................................  Firma..........................................................  

"Garantisco la veridicità dei dati forniti e, in riferimento al D. Lgs. n. 196/2003 sulla tutela dei dati 
personali, presto il mio consenso al trattamento dei dati inseriti."  

Data.................................................  Firma..........................................................  


