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Il/la sottoscritt .....

COGNOME.......iiiii e NOME. ... .o
NAT A PROV........... Il
RESIDENTE IN: VI@/PIAZZA. ... cu et et e e aeaes N
CAP....ccoeeviieen, T T A e e PROV.........

LY o= V- DR Ne,
CAP...coiiiiiiae, O I < PP PROV.........
v' Chiede che la posta, il giornale e le comunicazioni vengano inviati presso:

[ l'indirizzo della residenza OrPindirizzo del domicilio

ALTRE INFORMAZIONI (obbligatorie):

TELEFONO. ... CELLULARE........ooiiiie e
FAX o E-M AL L o
TITOLO DI STUDIO (se laurea specificare qQUAIE)............ouiuiuiui e
CODICE FISCALE......c i, PARTITA IVA. e
EVENTUALE IMPRESA DI APPARTENENZA.........oi e v e e e s e s r e n e e e e e es
FORMA GIURIDICA (associazione, coop, stl, snc, ditta individuale, etc.):............cooooiiiiiiiii e,
INDIRIZZO IMPRESA: VIa/PIAZZA. . ...t N,
CAP.....ooiiiiin C T T A PROV.........
SITOINTERNET ..., E-MAIL .
Chiede di essere ammesso a far parte della Associazione Italiana Guide Ambientali Escursionistiche
dall’anno.................... e pertanto dichiara, consapevole delle disposizioni di legge e delle relative
pene previste in caso di dichiarazioni mendaci:

¢ di svolgere I'attivita professionale di Guida Ambientale Escursionistica dietro compenso da ............ anni;

« di essere consapevole che la quota associativa ha validita fino al 31 dicembre di ogni anno;

« di aver preso visione dello Statuto, del Codice Deontologico e dei Regolamenti e di accettarli e di
impegnarsi a rispettarli in ogni loro parte;

¢ diessere in possesso del titolo di GUIDA PARCO rilasciato da ..........ccooviiiiiiiiiie e

[ (per coloro che svolgono I’attivita in regioni in possesso di legislazione in materia GAE)

e di essere in possesso dei requisiti di legge per la professione previsti dalla
[£=To ][] o [T,

[ (per coloro che svolgono I'attivita in regioni che non hanno legiferato in materia GAE)

e diaver prestato attivita professionale per conto di aziende, enti, etc. come da certificazione allegata;

e di aver partecipato con successo a corsi per la formazione e la specializzazione della professione.

Luogoedata.................cocoiiiiiiiiiin, Firma..........oooo
« INFORMAZIONI SUPPLEMENTARI (obbligatorie)
Lingua straniera parlata:

Olnglese UFrancese LTedesco LISpagnolo [JRusso OAIfre. ..o
Modalita di accompagnamento e di espletamento (barrare le voci interessate)

Ua piedi Uin mountain bike [a cavallo Uin grotta
Ulin torrente Ulin canoa Ulin immersione subacquea Uin musei
Uin barca [Ja nuoto [Jcon asini CJcon mul
[leducazione ambientale Uattivita di interpretazione Ulin Italia Call'estero
Sono gia in possesso di altre abilitazioni professionali turistiche:

[guida turistica [laccompagnatore turistico [lguida alpina L1altro. .

Rilasciatale da ...



< DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE:

1) 2 fototessera;

2A) (per coloro che svolgono lattivita in regioni in possesso di legislazione in materia GAE): fotocopia del
tesserino/licenza/autorizzazione rilasciata dalle autorita competenti;

2B) (per coloro che svolgono Iattivita in regioni che non hanno legiferato in materia GAE): fotocopia di titoli
e attestazioni comprovanti la partecipazione a corsi di formazione e di specializzazione della professione;
2C) (per coloro che svolgono l'attivita in regioni che non hanno legiferato in materia GAE): certificazioni che
attestino le avvenute prestazioni professionali per conto di aziende, enti, etc, su loro carta intestata, o copia
di fatture emesse o ritenute d’acconto ricevute;

3) copia della ricevuta dell’avvenuto pagamento della quota associativa.

ISCRIZIONE e MODALITA’ DI ASSICURAZIONE (per i rischi e i massimali vedi la polizza assicurativa)

NB: le polizze RCT e Infortuni/guide sono comprese nella quota associativa
(iscrizione + polizza RCT + infortuni BASE)
2 (iscrizione + polizza RCT estensione rischi speciali + infortuni base)
3 (iscrizione + polizza RCT super estensione rischi speciali + infortuni base)
4 (iscrizione + polizza RCT estensione rischi speciali + infortuni estensione rischi speciali)
1 5 (iscrizione + polizza RCT super estensione rischi speciali + infortuni super estensione rischi speciali)
[0 SP (quota ridotta per nuova iscrizione dal 30 novembre al 31dicembre)

INFORMATIVA, Al SENSI E PER GLI EFFETTI DEL CODICE DELLA PRIVACY (D. Igs. 30 Giugno 2003
N. 196), DELL’Associazione Italiana Guide Ambientali Escursionistiche (di seguito chiamata “AIGAE”)

Si informa che i dati relativi alla Sua persona, forniti con I'iscrizione alla AIGAE, ovvero altrimenti acquisiti tramite il Modulo di iscrizione a
seguito dello svolgimento delle relative attivita istituzionali, formeranno oggetto di trattamento da parie di AIGAE, nella qualita di Titolare,
nel rispetto del Codice della Privacy e delle altre norme vigenti in materia, nell'ambito del Servizio Associativo AIGAE.

| predetti Suoi dati saranno trattati solo per finalita istituzionali di AIGAE e, quindi, solo per scopi strettamente connessi o strumentali alle
attivita sociali di AIGAE stessa, ad esempio:

a. pubblicazione sul sito internet ufficiale del’AIGAE;

b. per dare esecuzione (con qualsivoglia mezzo o strumento), nell'ambito delle attivita istituzionali di AIGAE, a operazioni o a servizi
comungue connessi o strumentali a dette attivita istituzionali, ovvero conseguenti alla Sua adesione a AIGAE;

per adempiere a quanto previsto dalla legge o disposto dalle Autorita;

per applicare gli standard dei sistemi di versamento o di pagamento;

per applicare gli standard dei sistemi di ASSICURAZIONE;

per esigenze di tipo operativo e/o gestionale;

per esigenze relative alla stipulazione di contratti da attivare su Sua richiesta;

a soggetti che svolgono, per conto del’AIGAE, il servizio di stampa e/o imbustamento o consegna di comunicazioni ai soci;

i per esigenza di verifica dell'andamento dell’associazione nonché delle relazioni con gli associati e/o dei rischi connessi.

Il trattamento dei Suoi dati sara eseguito mediante strumenti idonei a garantire lo custodia, il controllo, la salvaguardia, la sicurezza e la
riservatezza da soggetti autorizzati all’assolvimento di tali compiti, costantemente identificati, opportunamente istruiti e resi edotti dei
vincoli imposti dalla legge 196/03 e potra essere effettuato anche mediante strumenti o sistemi automatizzati ed elettronici (protetti in
ambienti il cui accesso & sotto costante controllo) che siano atti a memorizzare, gestire e trasmettere i dati stessi, nonché a elaborarli in
base o criteri qualitativi, quantitativi, territoriali e temporali, anche insieme a dati di altri soggetti, con I'impiego di misure di sicurezza atte
a garantire la riservatezza e ad evitare I'indebito accesso a soggetti terzi o a personale non autorizzato.

Il trattamento sara eseguito da AIGAE con le modalita e con i criteri di cui sopra, da terzi nell'ambito di forniture di specifici servizi
elaborativi o attivita complementari o quelle svolte da AIGAE stessa, ovvero necessari por la fornitura dei servizi e, comunque, per
I'esecuzione delle operazioni che Lei avesse ritenuto di richiedere. | Suoi dati personali potranno essere trasmessi da AIGAE per le
finalita innanzi menzionate, con I'impiego di idonee misure di sicurezza, oltre che ai soggetti ai quali la facolta di accesso & riconosciuta
ex lege, ai soggetti ai quali il trasferimento sia necessario o funzionale per lo svolgimento delle attivita istituzionali di AIGAE, nonché per
I'esecuzione delle operazioni o per la Fornitura dei servizi che Lei avesse ritenuto di richiedere.

In relazione al trattamento di cui sopra, Lei potra esercitare, senza formalita alcuna, anche per il tramite di un incaricato, salvi in ogni
caso i limiti fissati dalla Legge, i diritti di cui all'art. 7 del Codice della Privacy; in particolare lei avra il diritto, in qualunque momento, di
ottenere la conferma dell'esistenza o meno dei medesimi dati e di conoscerne il contenuto e I'origine, verificarne I'esattezza o chiederne
l'integrazione o aggiornamento, oppure la rettificazione. Inoltre Lei avra il diritto di chiedere lo cancellazione, !a trasformazione in forma
anonima o il blocco dei dati trattati in violazione della Legge, nonché di opporsi in ogni caso, per motivi legittimi, al loro trattamento.

Ella, comunque, potra richiedere, con qualsivoglia modalita, tutte quelle ulteriori informazioni che riterra necessarie, in merito al
trattamento dei Suoi dati personali, alla Presidenza Nazionale di AIGAE, temporaneamente sita in Via Guglielmo degli Ubertini n.44,
00176 Roma; il Presidente di AIGAE ¢ il Responsabile del Trattamento dei dati personali, il quale, a sua semplice richiesta, anche
verbale, Le fornira I'elenco completo degli Incaricati del Trattamento.

NB: Si avverte, infine, che il conferimento dei dati richiesti & obbligatorio affinché il rapporto richiestoci, descritto sul Modulo di
associazione, possa instaurarsi. |l rifiuto a fornire i Suoi dati personali, ovvero ad esprimere il consenso per il loro trattamento,
la loro comunicazione e la loro diffusione nei limiti sopra indicati, comporta la mancata instaurazione del rapporto di cui sopra.

Se@ ™o a0

.
** CONSENSO EX CODICE DELLA PRIVACY - (D. Lgs. 30 Giugno 2003, N. 196)

Preso atto dell'informativa di cui sopra, in particolare dei miei diritti di cui al Codice della Privacy, esprimo il mio consenso al trattamento,
alla comunicazione e alla diffusione dei miei dati personali, cosi come indicato nella menzionata informativa.

LUOGO E DATA. ....eceieeeee e e ere e e s e e e e e e e e neernenans FIRMA .. r e e r e e e n e e e e s
In via specifica presto il mio consenso affinché AIGAE mi invii (con ogni sistema, anche automatizzato) giornali, riviste, pubblicazioni e,
comunque, informazioni e/o comunicazioni (anche mediante posta elettronica, telefax, messaggi MMS o SMS o di altro tipo) di
qualsivoglia genere, anche di carattere pubblicitario o di vendita o per ricerche di mercato o di comunicazione commerciale.

LUOGO EDATA......coii e FIRMA ... e
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