

MODULO DI ADESIONE AL 

“DISTRETTO DEL CIBO TERRE VIBONESI”

Il sottoscritto ________________________________, nato a ______________________ (Prov. _____) il ____ / ____ / ______ , codice fiscale ___________________________________________,
nella qualità di (Legale rappresentante/Titolare) _____________________________________
del (Denominazione Ragione sociale) _____________________________________________________,
con sede legale in ____________________________________ (Prov. ____),
alla via ____________________________________________, _____
codice fiscale/Partita IVA: _________________________________________;

mail/pec: _________________________________________________ ;
tel. ______________________________

DICHIARA

di voler aderire al “DISTRETTO DEL CIBO TERRE VIBONESI” e di impegnarsi n.q. a prendere parte alle attività del COMITATO DI DISTRETTO, per come sono definite dalla Legge 27 dicembre 2017, n. 205, art. 1, comma 499 - e sostenere il processo di sviluppo locale che si intende perseguire, ai sensi dell’ACCORDO DI PARTENARIATO DEL COMITATO DI DISTRETTO, sottoscritto nel corso dell’Assemblea di Vibo Valentia del 26 giugno 2020, che, con la sottoscrizione della presente, si approva in ogni sua parte.
Firma ___________________________________
Autorizzo il trattamento dei dati personali ai sensi del Regolamento europeo (UE) n. 2016/679 e del D.Lgs. 30 Giugno 2003, n.196 e s.m.i..

Firma ___________________________________
Si allega documento di identità

Da redigere su carta intestata del soggetto richiedente








