
 
 

Comunità Toscana Il Pellegrino a.p.s. 
Sede in Firenze – Via San Romano 45 -  Tel. 055-697427 

Codice Fiscale:  94144850487 –  

Conto corrente Postale 80096688  - IBAN IT66 M076 0102 8000 0008 0096 688  

e-mail: ilpellegrinodifirenze@gmail.com -  sito web:   www.francigenaintoscana.org 

 

DOMANDA  D’ISCRIZIONE 
 

Domanda d’iscrizione  presentata in data  __________________ 

 

Il sottoscritto/a ______________________________________________________ 

 

Nato/a  il    ________________  a ______________________________________ 

 

Abitante in ________________________________________________________     

 

Telefono:   ____________________  cell. _______________________________          

 

Posta elettronica: __________________________________________________ 

 

Occupazione: _____________________________________________________ 

 

Codice Fiscale ____________________________________________________ 

 

Note: ____________________________________________________________ 

 

Pellegrinaggi fatti: ___________________________________  

 

presa visione dello Statuto,  

chiede di essere ammesso/a  a far parte della Comunità Toscana il Pellegrino 
come: 

 SOCIO ORDINARIO           (quota 2010 :   20 Euro) 
 

(Ai sensi dl'art. 15, comma 1, lett. I Tuir,, sono detraibili le 

 elargizioni alle a.p.s.= Associazioni di promozione sociale,quote sociali escluse) 

                                                                                                       …………………………………….. 
                                                                                                                                           Firma del richiedente 

       

 ACCONSENTE AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI  
(art.11 L.31.12.96 n.675 – autorizzazione al trattamento dei dati sensibili) 

                    …………………………………….. 
 

Firma per accettazione 


