
ANNO SOCIALE 2018/2019 DOMANDA DI AFFILIAZIONE 
�Nuova  �Rinnovo Cod. affiliazione ……. ……….. 

   (indicare n° assegnato negli anni precedenti) 
L’ASSOCIAZIONE/SOCIETÀ SPORTIVA: denominata 

(se Associazione Sportiva Dilettantistica - deve essere specificato nella denominazione l’acronimo ASD) 

con sede legale in VIA..................................................................................................................................................... 
CAP............................... comune..........................................................provincia …….. e-mail ……………………………………………………(obbligatoria) 
tel. ................................................................ cell. ..............................................................fax  …………………………………………………………………….  
recapito postale VIA.................................................................................... CAP............................... comune.......................................provincia ……... 
(indicarlo solo se diverso da quello della sede legale) 

 codice fiscale            partita  IVA 

CHIEDE DI ESSERE AFFILIATA ALL’UNIONE SPORTIVA ACLI, Ente di Promozione a carattere nazionale riconosciuto dal CONI. 
DICHIARA: 

a) di conoscere e rispettare lo Statuto e i regolamenti dell’US ACLI;

b) di essere un’associazione/società:   sportiva �     culturale  �   ricreativa �     altro    �…..…………………… 

c) di essere stata fondata il .........../.............../..........., di essere stata affiliata per la prima volta all’US ACLI il ............. /.............../..................... 

d) di essere stata iscritta per la prima volta al CONI tramite l’US Acli il ............. /.............../............... con il n°……………………………………… 

e) di essere stata iscritta al CONI per l’anno sportivo 2017-2018 tramite US ACLI              �SI  �NO 

f)  che l'attività svolta è …………………………………………………………....................…………… (solo per associazioni culturali/ricreative/altro)

che l’associazione/società  sportiva svolge attività:     monosportiva   �     polisportiva     �    e che le discipline sportive svolte sono: 

1. 2. 3. 4.
5. 6. 7. 8.

g) di non utilizzare impianti/strutture/campi sportivi     �   di utilizzare i  seguenti impianti/strutture/campi sportivi    �

Impianti utilizzati Titolo d’uso indirizzo 
1. 
2. 
3. 

h) che l’associazione/società svolge l’attività presso: (allegare documentazione)

parrocchia    �      Circolo Acli   �      sede di proprietà     �       altro .................................................................................... �   

i) che l’associazione/società  svolge attività di mescita    �             non svolge attività di mescita       � 

l) che l’associazione/società svolge attività con disabili:   intellettivi/relazionali  �    sensoriali  �     fisici   �  inseriti in altre attività �

m) che l’associazione/società svolge attività per la terza età:      sì   �       no   �
n) di scegliere come primo EPS d’appartenenza per l’A.S. 2018-2019…………………………………........ e dichiaro inoltre di essere anche affiliato ai  

seguenti EPS………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

o) che la sua natura giuridica è:
� 1-Associazione senza personalità giuridica

� 2- Associazione con personalità giuridica

� 3-Società di capitali   SRL   �  SPA  �      cooperativa    �   non definita   �
� 4-Associazione costituita in conformità al D.lgs 460/97, non avente i requisiti previsti dall’art.90 della legge 289/02 (non iscrivibile al Registro

Nazionale delle ASD) 

SOLO PER LE ASD/SSD 
DICHIARA 

sotto la propria responsabilità che l’Associazione/Società sportiva dilettantistica è stata costituita ed opera in conformità alla legge 289/2002 
art. 90 e successive modifiche. 
In riferimento al punto precedente  o) 1-2-3  barrare la voce interessata (A-B-C-D) e compilare i campi di competenza sottostanti 

TIPO FORMA 
COSTITUZIONE 

A- scrittura privata
B- scrittura

privata
autenticata 

C- scrittura privata
depositata all’Agenzia delle 

Entrate 
D- Atto pubblico

DATA 
COSTITUZIONE (A-B-
C-D) 

 
NOME 
COGNOME 
NOTAIO (B-D) 

DISTRETTO NOTAIO 
(B-D) 

N .ORDINE E rep. 
NOTARILE 
(B-D) 

UFF DEL 
REGISTRO DI  
(C-D) 

ESTREMI 
REGISTRAZIONE 
(numero,serie e 
data) 

N. REGISTRO
IMPRESE (D)

CAMERA DI COMMERCIO 
(D) 

data adeguamento Statuto sociale ai sensi dell’art.90 delle legge 289/02 (gg/mm/aaaa) ____/____/_____ 

           

   UNIONE SPORTIVA ACLI  
   Ente Nazionale di promozione sportiva riconosciuto dal CONI -Associazione di Promozione Sociale  

 Ufficio Tesseramento - Via G. Marcora, 18-20 - 00153 Roma - Tel. 06.5840649/652 - Fax 06.5840564  e-mail: tesseramento@us.acli.it 



Dati dirigenti e Tecnici: 
Qualifica Cognome Nome CODICE FISCALE Tessera n.

Presidente/Rappr. legale 
Vice Presidente 
Segretario
Amministratore
Coord. Tecnico 
Consigliere
Consigliere
Tecnico
Tecnico

IL SOTTOSCRITTO (Rappresentante legale) 

Cognome          Nome 

Sesso    M  �   F  �    Data Nascita     Luogo di nascita 

Provincia Nascita      Codice Fiscale  

Residenza - Via            N°   Comune 

Provincia  CAP    Tel. abitazione    Tel. Ufficio 

Cellulare      E-mail    tipo documento e N° 

PARTE RISERVATA AL COMITATO PROVINCIALE US Acli o all’associazione nazionale proponente 
Il Comitato provinciale / La Presidenza nazionale dell’Associazione nazionale di ........................................ in data ............................. visto lo statuto e la 
documentazione relativa, preso atto di quanto dichiarato nel presente modulo e verificata l’autenticità della firma del Presidente propone/accetta la 
presente domanda di affiliazione. 

La Presidenza Provinciale 
(timbro e firma) 

PARTE RISERVATA ALLA PRESIDENZA NAZIONALE 
La presente domanda è stata ratificata in data ……………….         La Presidenza Nazionale 

(timbro e firma) 
cod. affiliazione attribuito alla società ………………………….        

do il consenso 

DICHIARA 
• di aver visionato e ricevuto copia dell’informativa sul trattamento dei dati personali, allegata al presente modulo, rilasciata ai sensi

degli artt.12, 13 e 14 del Regolamento (UE) 2016/679 da parte di USACLI e di averne distribuito copia ai Dirigenti e Tecnici sopra
indicati;

• che tale informativa sarà oggetto di revisioni e aggiornamenti e la versione più recente sarà sempre disponibile sul sito web
istituzionale (www.usacli.org);

• di essere stato informato che l’indirizzo e-mail fornito in precedenza quale e-mail di contatto dell’Affiliato, sarà utilizzata da USACLI
per inviare comunicazioni in merito alle finalità istituzionali, di marketing e promozione dell’Ente, meglio specificate nell’informativa
allegata;

CHIEDE 
per quanto riguarda l’iscrizione nel Registro Nazionale delle Associazioni e Società Sportive Dilettantistiche dell’Organismo rappresentato, 
che US ACLI 

 non provveda all’iscrizione nel Registro 

    Firma 

    (del legale rappresentante pro-tempore) 

_________________________________

DOCUMENTI DA ALLEGARE OBBLIGATORIAMENTE PER POTER ESSERE ISCRITTI NEL REGISTRO NAZIONALE CONI DELLE ASD 

Copia Atto Costitutivo e Statuto + Fotocopia del documento d’identità del legale rappresentante + certificato attribuzione C.F+ eventuali verbali 
di modifiche statutarie e/o cariche sociali. 

Io sottoscritto/a,___________________________________ dichiaro di aver ricevuto e compreso l’informativa sul trattamento dei dati 
personali da US-Acli (in qualità di Titolare del trattamento) e presto il consenso al trattamento per le seguenti finalità: 

1) comunicazioni promozionali e marketing da parte dell’Ente

2) comunicazioni promozionali e marketing da parte di Soggetti partner esterni

3) profilazione da parte dell’Ente

4) profilazione da parte di Soggetti partner esterni

5) trattamento, di foto/audio/video per finalità istituzionali e promozionali sui media
ivi  compresa la comunicazione e la diffusione

lu eogo dat a______________________
Firma

___________________________________

do il consenso 

do il consenso 

do il consenso 

do il consenso 

provveda all’iscrizione nel Registro

non do il consenso 

non do il consenso 

non do il consenso 

non do il consenso 

non do il consenso 



INFORMATIVA PER GLI AFFILIATI 

SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI 

Egregio Dirigente/Tecnico, 

ai sensi degli artt. 12, 13 e 14 Regolamento (UE) 2016/679 (nel proseguo “Regolamento”), per mezzo del presente 
documento, l’Unione Sportiva ACLI, Associazione di Promozione Sociale ed Ente di Promozione sportiva riconosciuto dal 
Coni (nel proseguo “US-ACLI” o “Ente”), desidera fornirLe alcune utili informazioni riguardo alle modalità e finalità del 
trattamento dei Suoi dati personali da parte dell’Ente, che ci sono stati forniti in occasione dell’affiliazione del Vostro 
Organismo a US-ACLI. 

I Suoi dati saranno trattati nel rispetto del Regolamento (UE) 2016/679, in particolare dei principi di cui all’art. 5 dello 
stesso. 

1. Titolare del trattamento

Il Titolare del trattamento è l’Unione Sportiva ACLI, con sede in Roma, Via Marcora n. 18/20, tesseramento@us.acli.it 
(C.F.80215550585). 

2. Dati trattati

In relazione alle finalità di seguito indicate, l’Ente potrà trattare sia dati “comuni” che “particolari”, tra i quali ad esempio:  

- dati comuni di tipo anagrafico, di contatto e finanziari;
- dati particolari relativi alla salute (ad es. certificati idoneità sportiva, doping, desumibili dalle certificazioni

mediche di legge in caso di infortunio);
- altri dati particolari (ad es. relativi alle convinzioni religiose);
- dati relativi a condanne penali e reati (ad es. il certificato penale ex art. 25-bis, D.Lgs. n. 313/2002, solo per i

soggetti richiesti).
Il trattamento potrà avvenire sia mediante sistemi informatici e processi automatizzati, sia in modalità manuale. 

3. Finalità del trattamento e base giuridica

I Suoi dati personali saranno trattati per il perseguimento delle seguenti finalità: 
a) realizzazione degli scopi e finalità istituzionali risultanti dallo Statuto, dai Regolamenti e dalle Delibere dell’Ente,

relativamente ai diversi profili professionali (ad es. atleta, dirigente, tecnico, collaboratore sportivo) e corretta
esecuzione del contratto associativo;

b) adempimento di obblighi previsti dalla legislazione vigente e dall’ordinamento sportivo;
c) previo Suo consenso, esplicito e facoltativo, l’Ente o i soggetti terzi partner di US-Acli, potranno trattare i Suoi

dati anche per inviarle comunicazioni e materiale promozionale e commerciale, attraverso modalità di contatto
sia tradizionali (posta cartacea e chiamate non preregistrate) che automatizzate (ad es. e-mail, sms, mms, App);

d) previo Suo consenso, esplicito e facoltativo, l’Ente o i soggetti terzi, partner di US-Acli, potranno utilizzare i Suoi
dati per attività di profilazione, ossia per analizzare o prevedere, anche attraverso sistemi automatizzati, le Sue
preferenze e poter elaborare promozioni e comunicazioni personalizzate.

Le basi giuridiche del trattamento saranno, pertanto, l’adempimento degli obblighi di legge, l’esecuzione di contratti e il 
consenso, a seconda delle finalità, salvo quanto precisato al punto che segue. 
4. Legittimi interessi

Il Titolare, ai sensi 6, paragrafo 1, lettera f), del Regolamento persegue il legittimo interesse della realizzazione delle 
finalità istituzionali risultanti dallo Statuto, dai Regolamenti e dalle Delibere dell’Ente. 

5. Destinatari dei dati personali

Per le finalità sopra riportate, i Suoi dati personali potranno essere trasmessi dal Titolare a: 

a) soggetti individuati dalla legislazione vigente;

b) soggetti individuati dall’Ordinamento sportivo;

c) associati, tesserati e frequentatori dell’Ente e dei Centri affiliati all’US-ACLI, per la realizzazione delle finalità
istituzionali e obblighi di legge di cui ai punti n. 3 lett. a), b) e n.4;

d) soggetti che collaborano con l’Ente per la realizzazione delle finalità istituzionali e obblighi di legge di cui ai punti
n. 3 lett. a), b) e n.4 (ad esempio, organismi sportivi, sanitari, istituti bancari e assicurativi, consulenti e
professionisti esterni, partner per l’organizzazione di gare sportive, eventi e manifestazioni, organismi con finalità
assistenziali e ricreative e del movimento aclista, partner della comunicazione, ulteriori terzi fornitori di servizi);

e) previo Suo consenso esplicito e facoltativo, il Titolare potrà comunicare i Suoi dati ai soggetti che, nel pieno
rispetto della normativa vigente, potranno trattarli per le finalità di marketing e/o profilazione richiamate ai punti
n. 3 lett. c) e d).



Tali destinatari saranno debitamente nominati quali Responsabili del trattamento, ove necessario, e l’elenco sarà 
costantemente aggiornato e a Sua disposizione presso il Titolare.  

6. Trasferimento dei dati verso un Paese Terzo o un’Organizzazione Internazionale 

Per esigenze strettamente legate al perseguimento delle finalità istituzionali e l’adempimento degli obblighi di legge di 
cui ai punti n. 3 lett. a) e b) e n. 4 (ad es. per la partecipazione ad una competizione sportiva internazionale), il Titolare 
potrà trasferire alcuni Suoi dati personali a un Paese Terzo e/o ad un’Organizzazione Internazionale. 

In tal caso, il trasferimento avverrà solo qualora sarà verificata la presenza di una decisione di adeguatezza della 
Commissione o di garanzie adeguate, ai sensi degli articoli 46 e 47 del Regolamento, oppure ai sensi dell’art. 49, ad 
esempio per l’esecuzione di un contratto. 

Potrà ottenere informazioni sul luogo in cui i Suoi dati sono stati trasferiti e richiedere copia di tali dati scrivendo al 
Titolare, l’Unione Sportiva Acli, con sede in Roma, Via Marcora n. 18/20 oppure tramite email all’indirizzo 
tesseramento@us.acli.it. 

7. Periodo di conservazione 

I dati raccolti saranno conservati per il tempo necessario al perseguimento degli scopi istituzionali, l’adempimento degli 
obblighi di legge e per la tutela in caso di eventuali azioni giudiziarie e, comunque, non oltre dieci anni dalla cessazione 
del rapporto con l’Ente. 

Alcuni dati potranno, tuttavia, essere conservati per un periodo ulteriore, esclusivamente per fini di archiviazione sportiva 
e storico-statistica. 

8. Diritti dell’Interessato 

L’Interessato ha il diritto di chiedere al Titolare del trattamento l’accesso ai dati personali e la rettifica o la cancellazione 
degli stessi o la limitazione del trattamento che lo riguardano o di opporsi al loro trattamento, oltre al diritto alla portabilità 
dei dati. 

Per ogni richiesta e per esercitare i Suoi diritti potrà scriverci al seguente indirizzo: l’Unione Sportiva Acli, con sede in 
Roma, Via Marcora n. 18/20 oppure tramite email all’indirizzo tesseramento@us.acli.it. 

9. Revoca del consenso 

Qualora il trattamento sia basato sul consenso ai sensi dell’articolo 6, paragrafo 1, lettera a), oppure dell’articolo 9, 
paragrafo 2, lettera a), del Regolamento, l’Interessato può revocare il consenso in qualsiasi momento. Tale revoca non 
pregiudica in alcun caso la liceità del trattamento basata sul consenso prestato prima della revoca. 

10. Reclamo all’Autorità di controllo 

L’Interessato è informato che potrà proporre reclamo, ex art. 77 del Regolamento, al Garante per la protezione dei dati 
personali, Roma, www.garanteprivacy.it. 

11. Comunicazione dei dati personali e conseguenze 

Il conferimento dei dati per le finalità di cui al punto 3 lett. a) e b) e n. 4 è facoltativo ma necessario, pertanto il diniego 
potrà comportare l’impossibilità di una corretta instaurazione o esecuzione del rapporto associativo. 

Il conferimento dei dati per le finalità di cui al punto 3 lett. c) e d) (Marketing e Profilazione) è puramente facoltativo e il 
diniego non comporterà limitazioni in relazione all’esecuzione del rapporto associativo. 

La presente informativa è oggetto di costante aggiornamento. La versione aggiornata sarà sempre disponibile presso il 
Titolare e pubblicata sul sito web istituzionale (www.usacli.org). 
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