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ACTION PISTOL ITALIA

SOCIETA’ AFFILIATA N.R.A.ITALIA

Modulo di iscrizione


Il sottoscritto (cognome e nome) _____________________________________________________

Indirizzo ____________________________________ Città: _____________________ Prov. ____

Tel. Ufficio _________________ Tel. Casa ____________________ Cell. ___________________

Luogo e data di nascita _________________________________, _____/_____/____

Documento _____________________ n. ____________________ scad. __________

Professione ____________________________ E-mail _________________ @ ________________

Liberty Associate N.R.A. Italia

(  1 anno
€      26,00

N.R.A. Italia & N.R.A. of America

Regular Membership

(  1 anno
€       50,00
di cui quota N.R.A. of America    35 $

(  2 anni
€       75,00
di cui quota N.R.A. of America    60 $

(  3 anni
€     120,00
di cui quota N.R.A. of America    85 $

Life Membership

(  Regular
€   1.550,00
di cui quota N.R.A. of America 750 $

Pagamento:

(  Bonifico Bancario intestato a:
N.R.A. Italia    Via Lunigiana n. 5   00161 – ROMA

Banca Popolare Commercio e Industria Ag. 95

Viale delle Provincie n. 36/42   00161 - ROMA

c/c: 1920   CAB: 03027    ABI: 05048

(  Carta di Credito:


( CartaSì              ( Visa          ( Mastercard

n. _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _
scad. ___/___

(  Vaglia Postale a:


N.R.A. Italia    Via Lunigiana n. 5   00161 – ROMA

Il richiedente dichiara, sotto la propria responsabilità, di aver preso visione dello statuto e dei regolamenti N.R.A. Italia, accettandoli con la firma del presente modulo di iscrizione. Autorizzo la N.R.A. Italia ad inserire ed utilizzare i miei dati personali per scopi istituzionali e per l’eventuale invio di materiale informativo, pubblicitario e promozionale esclusivamente da parte del pool di sponsor N.R.A. Italia. In ogni momento, a norma dell’art. 13 della Legge 675/96, potrò avere accesso ai miei dati, chiederne la modifica o la cancellazione oppure oppormi al loro utilizzo con comunicazione scritta a N.R.A. Italia  Via Lunigiana n.5 00161 - ROMA.

Data, _____________________

IL RICHIEDENTE

__________________________

Via Lunigiana, 5  00161 – Roma  tel.: 06/44.29.11.93 – fax: 06/44.29.22.30  

info@nraitalia.it  -  www.nraitalia.it
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