Modulo da ritagliare, compilare e spedire

« Gruppo Filo diretto

&
IMTEHHATIONAL ASSISTANGE GAGUE

Polizza *“Tutela legale nucleo familiare*’

RICHIESTA DI ADESIONE

S P Y 1 (0 110l £ 1 : AU , titolare della tessera associativa all’Associazione Nazionale
Coordinamento Camperistin® .........cco.ovieinneenn. , attualmente in corso di validita, presa visione delle condizioni di po-
lizza chiede di aderire alla Polizza n°2004000022/Y “Tutela Legale Nucleo Familiare” e di ricevere il relativo certifica-
to di adesione.

In virtl di quanto sopra, trasmette i seguenti dati e, preso atto dell’informativa di cui all’art.10 della Legge 31 dicembre
1996 n°675, consente alle operazioni di trattamento, comunicazione e trasferimento dei dati personali, anche sensibili,
ai sensi degli artt. 11,20,22,28 della predetta Legge da parte della Filo diretto Assicurazioni S.p.A. per le finalita di cui al
punto 1 della predetta informativa.

®  ASSICUIAt .. (COZNOMIE € NOMIE) ....iiiiiiiiiii ittt et ee ettt ettt e e e b e e e s e s e oo e neesabbe e eotneeesetasceenanteeenartreeantneeanneeens
® Codice FiSCAlR cuoiiviiiiiiiiiie e numero dei componenti il nucleo familiare:....................
® DOMICTHO! Vil iiiiiiiiiert it ettt et s e bt bbb e N° CIVICO! vvviniiieicriie e,

Codice Avviamento Postale:................... COMUNEL. ...t s Provinciaz......cccccevvinniencnn
* Targhe degli autoveicoli intestati ai componenti del nuCleo familiare:..........occcevieeeiiiiiines e

Ho provveduto al pagamento del premio (€ 36, comprensivo di imposte), attraverso:

O Bonifico bancario sul ¢/c n. 16232 della CASSA DI RISPARMIO DI FIRENZE — Agenzia 39
Intestato a VANNUCCI Franco  ABI 06160 CAB 02829

I Contocorrente postale n. 19427566 intestato a: Vannucci Franco Assicurazioni — 50134 FIRENZE, Via C. Pisacane n.2/r

Filo diretto Assicurazioni S.p.A. Firma dell’Assicurato

e

oL CANPER



