
 

 

Associazione di Promozione Sociale Orizzonte degli Eventi, Stradone Farnese 26 – 29121 Piacenza  

C.F. 91088950331 - email: ildirettivo@orizzonteventi.org 

MODULO ANAGRAFICA VISITATORE 
 

Il/la sottoscritto/a ________________________________________________ 

nato/a a _____________________________________ il ____/____/________ 

residente in _____________________________________________________ 
numero di telefono e/o e-mail:  ______________________________________ 

 

 

RICHIEDE 
 

1 - di poter accedere alla sede con la qualifica di VISITATORE per 90 giorni a 

decorrere dalla data odierna. Inoltre il sottoscritto accetta di osservare le norme previste 

dallo Statuto e dai Regolamento vigenti dell’associazione, disponibili su richiesta per la 
visione in forma cartacea o nell’apposita sezione del sito in forma virtuale. Si intendono 

come VISITATORI coloro che, dopo aver letto ed accettato lo statuto dell'associazione, 

fanno richiesta scritta di poter frequentare l’associazione e che non sono mai stati 
SOCI in passato. I visitatori non hanno diritto di voto nelle Assemblee Sociali Ordinarie 

o Straordinarie, ma hanno diritto all'utilizzo delle strutture e delle attrezzature messe a 

disposizione dall'associazione per lo svolgimento delle attività presso la sede, compreso 

il canale di Discord per segnalare la propria presenza serale. Tale condizione rimane per 
un tempo massimo di 90 giorni trascorsi i quali, per continuare a frequentare 

l’associazione, dovrà essere regolarizzato il tesseramento. Scaduti i 90 giorni, è 

possibile richiedere un nuovo ingresso come VISITATORE solo concluso il corrente anno 
associativo. 

 

 

COMPILARE IN CASO DI VISITATORE MINORENNE 

 
2 – in qualità di genitore o tutore legale, la qualifica di VISITATORE per il minore sotto 

indicato, rispettando tutte le norme riportate al punto 1. Firmando questo modulo 

sollevo l’associazione e i soci da qualsiasi responsabilità verso il minore. 

 
Nome e Cognome ________________________________________________ 

nato/a a _____________________________________il ____/____/________ 

residente in _____________________________________________________ 

 

 
 

Piacenza, lì _______________ 

 

 
Firma del Visitatore__________________________ 

(Firma del genitore o tutore legale in caso di minorenne) 



 

 

Associazione di Promozione Sociale Orizzonte degli Eventi, Stradone Farnese 26 – 29121 Piacenza  

C.F. 91088950331 - email: ildirettivo@orizzonteventi.org 

 
INFORMATIVA GDPR 

 
AUTORIZZO l’Associazione di Promozione Sociale Orizzonte degli Eventi a trattare i miei dati personali nel rispetto del Regolamento 

UE 2016/679, esclusivamente per lo svolgimento dell’attività istituzionale e per la gestione del rapporto associativo, ed in particolare 

per: corrispondenza e rintracciabilità dei soci, convocazione alle assemblee, pagamento della quota associativa, adempimento degli 

obblighi di legge e assicurativi, campagne di promozione delle attività. I trattamenti saranno svolti e i dati conservati da incaricati 

autorizzati, in forma cartacea e informatica. I dati personali non saranno comunicati a terzi né saranno diffusi. Al momento della 

cessazione del rapporto associativo, i dati non saranno più trattati e saranno conservati presso l’Associazione esclusivamente nei 

supporti relativi al periodo del rapporto. Nella qualità di interessato, mi sono garantiti tutti i diritti specificati all’art. 15 GDPR, tra cui 

il diritto all’accesso, rettifica, cancellazione, limitazione e opposizione al trattamento dei dati, di revocare il consenso (ove prestato) 

al trattamento (senza pregiudizio per la liceità del trattamento basata sul consenso acquisito prima della revoca) e di proporre 

reclamo al Garante per la Protezione dei dati personali. L’esercizio dei diritti può essere esercitato mediante comunicazione scritta 

da inviare alla pec ode@pec.orizzonteventi.org o alla mail ildirettivo@orizzonteventi.org o mediante lettera raccomandata A/R 

presso la sede dell’Associazione. 

 
 

Piacenza, lì _______________ 

 

 
Firma del Visitatore__________________________ 

(Firma del genitore o tutore legale in caso di minorenne) 


