
Modulo di adesione alla Pro Loco Licata 

Alla Associazione Pro Loco Licata 
C.so Vittorio Emanuele, 37 ‐ LICATA 

e.mail: prolocolicata@virgilio.it 
 
Il  sottoscritto  _______________________________________    nato/a  a  _______________Provincia 
(______) il __________________ residente in ________________________________ ‐ CAP _______‐ Città 
___________________  ‐  Prov.  _____    Tel.  Fisso  ______________  Cell.  ____________________  Email 
___________________________________ 

C H I E D E 

Dopo aver preso visione dello Statuto dell'Associazione, di essere ammesso quale Socio per l'anno _____  e 
dichiara di aver versato la seguente quota associativa:  

 Euro 25,00 in qualità di SOCIO ORDINARIO (persona fisica) 

 Euro 50,00 in qualità di SOCIO SOSTENITORE (persona fisica) 

 Euro 100,00 in qualità di SOCIO BENEMERITO (aziende – p. Iva)  

 Euro _______________ a titolo di donazione  

A mezzo  di  versamento  diretto  sul  conto  corrente  bancario  intestato  alla Associazione  Pro  Loco  Licata 
presso Banca Popolare Sant’Angelo – Filiale di Licata Oltreponte 

IBAN: IT 65 D 05772 82972 000000006431 

Il Socio ha diritto: 
‐ alla tessera dell'Associazione; 
‐ alla ricezione o alla consultazione di tutto il materiale informativo messo a disposizione dall'Associazione; 
‐ alla partecipazione a tutte le attività sociali e ricreative proposte; 
‐ ad usufruire di tutti i servizi e le agevolazioni offerte dall'Associazione; 
Il richiedente ha diritto alla restituzione della quota versata qualora  la sua richiesta venisse respinta dallo 
organo competente. 
 

TUTELA DELL'ASSOCIAZIONE 

Il richiedente si  impegna ad agire  in favore dell'Associazione Pro Loco Licata, a non riprodurre Il materiale 
ricevuto dall'Associazione,  salvo  specifica autorizzazione, e non danneggiare  in alcun modo  il nome ed  il 
materiale dell'Associazione.  In  tal caso egli è  consapevole che  l'Associazione provvederà a  tutelarsi nelle 
sedi competenti. 

Data __________________ 

Firma del membro del Direttivo                                               Firma del richiedente 

_______________________________________________________________________________________ 

PARTE RISERVATA ALLA SEGRETERIA DELL'ASSOCIAZIONE 

Rilasciata tessera nr. ______________ 

Data                                           Firma del Presidente 

_____________            _________________________________ 


