
 

 

 
RICHIESTA DI AMMISSIONE ALLO SCI CLUB AMBROSIANO ASD SENZA SCOPO DI LUCRO 
 
 
Sant’Ambrogio Valpolicella, lì________________________ 
 
 
Al sig. presidente dello Sci Club Ambrosiano 
 
 
Nome___________________________________  
 
Cognome__________________________________________________ 
 
C.F. _________________________________________________ 
 
Nata/o a __________________________________________________________ il ____________________ 
 
Residente a __________________________________________________________________ 
 
Via ________________________________________________ n.  _____________________ 
 
C.A.P. ______________________   Tel. _____________________ 
 
Email   ________________________________________________ 
 
     
        CHIEDE 
 
di essere ammesso in qualità di associato ordinario allo Sci Club Ambrosiano ASD, avendo preso visione dello 
statuto sociale presente nel sito dell’associazione alla sezione “DOCUMENTI”, di averne preso piena 
conoscenza, di condividerne i propositi e di accettare pienamente quanto contemplato nello stesso. 
 
 
 
Firma_____________________________ 
 
 

Da compilare e inviare via mail all’indirizzo info@sciambrosiano.it 
 
 
Il costo della sola quota associativa è di 15 € ; quota associativa + tesseramento CSI 25€ 
 
 


