
Associazione 

ACQUA CHIARA CONGO 

SOSTEGNO SCOLASTICO A DISTANZA 

Nome………………………………………Cognome………………………………………...…………… 

Via/Piazza……………………………………………….Numero…………………………………………. 

CAP…………………CITTA’…………………………...Provincia………………….………………......... 

e-mail…………………………………………………….Telefono………………………-…………...…... 

 Desidero sostenere allo studio il bambino/a – ragazzo/a che l’Associazione mi indicherà. 
 

 Mi impegno a versare la somma di………,00 € per ogni mese, secondo la modalità e la 
frequenza da me indicate. 

Associazione  ACQUA CHIARA CONGO  -  e-mail: maninienzo@gmail.com  - tel. 329.0734687 
www.acquachiaracongo.it - Fb: acquachiaracongo - Sede legale: Via del Mare 104/h, Lanciano 

Modalità di pagamento: 

 PAYPAL: (vedi su www.acquachiaracongo.it  => fai una donazione) 

 BONIFICO: IBAN IT02 U076 0115 5000 0103 1326 356 

 POSTEPAY carta n 4.023 6009 2341 596I. 

 C/C  POSTALE n°:  001031326356  (intestazione: Associazione ACQUA CHIARA CONGO) 

 Pagamento diretto nelle mani del Presidente che rilascia una ricevuta. 

Causale versamento: Sostegno Scolastico a distanza. 
Nota: L'importo non è deducibile dal reddito imponibile. 
 
Data…………………………………..Firma………………………….……………………….. 

Privacy - Informativa ai  sensi del la Legge 615/1996 
I suoi dati personali verranno trattati nel rispetto delle norme vigenti e saranno Utilizzati 
esclusivamente per le finalità istituzionali di Acqua Chiara Congo. 
Titolare del trattamento dei suoi dati è l'Associazione Acqua Chiara Congo, con sede in Lanciano 
(CH), Via del Mare 104/h, nella persona del Presidente, legale rappresentante pro tempore. 
In qualsiasi momento potrà far valere i diritti previsti dall'art. 13 della L. 675/1996. In ogni momento 
potrà chiedere la modifica, il non utilizzo o la cancellazione dei suoi dati. 
 
Consenso ai sensi della L. 675/1996 sulla Privacy. 
Sono al corrente dei miei diritti ai sensi della Legge sulla Privacy, acconsento al trattamento e alla 
trasmissione dei miei dati personali, che l'Associazione potrà usare solo per i propri fini 
istituzionali. 
 
Data…………………………………..Firma……………………….………………………….. 
 


