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________________________________________________________________________________ 

 

DOMANDA DI ISCRIZIONE 2026 
 

 
Il sottoscritto/a__________________________________________________________________  

nato/a ____________________________ il __________________ residente a 

______________________________in Via ____________________n. ___________________ 

C.F.___________________________________ 

Cell._____________________ E-mail________________________________________________ 

CHIEDE 

 
di essere iscritto all’ A.S.D. PODISTICA AMATORI POTENZA per lo svolgimento e il raggiungimento 

degli scopi primari della stessa, attenendosi allo statuto sociale, alla policy associativa, alle 

deliberazioni degli organi sociali, nonché a pagare la quota sociale annuale. Dichiara di aver preso 

nota dello Statuto e del Regolamento Interno e di accettarli integralmente. 

Ricevuta l’informativa sull’utilizzazione dei miei dati personali ai sensi dell’art. 13 del Decreto 

Legislativo n. 196/2003 consento al loro trattamento nella misura necessaria per il perseguimento 

degli scopi statuari.  

Consente anche che i dati riguardanti l’iscrizione siano comunicati agli enti con cui 

l’associazione collabora e da questi trattati nella misura necessaria all’adempimento di obblighi 

previsti dalla legge e dalle norme statutarie. 

 

QUOTE ASSOCIATIVA 2026 
 
 

1. PRIMA ISCRIZIONE ATLETA (tessera FIDAL) - € 100,00/anno. 
 

RINNOVO ANNUALE ATLETA (tessera FIDAL) - € 50,00/anno.  
 
 
RINNOVO ANNUALE SOCIO ORDINARIO (NO tessera FIDAL) - € 30,00/anno. 
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DOCUMENTI RICHIESTI  
 

1. CERTIFICATO MEDICO SPORTIVO attestante l’idoneità alla pratica dell’attività 

agonistica con la dicitura “Atletica Leggera” - i tesserati che decidono di svolgere 

l’attività sportiva, sono tenuti a sottoporsi a visita medica al fine di far accertare la 

propria idoneità.  

2. 1 foto (primo piano) in formato digitale (verrà utilizzata per la tessera FIDAL e per 

scheda tecnica nella relativa sezione ATLETI del sito www.podisticapotenza.it. 

3. Copia del bonifico effettuato.  

 
È necessario inviare questi documenti richiesti a mezzo mail: tesseramento@podisticapotenza.it  
 
 

PAGAMENTI  
 

L’iscrizione deve essere effettuata a mezzo bonifico bancario entro e non oltre il 31/01/2026 
specificando nella causale Nome, Cognome, Anno di Nascita dell’atleta iscritto 
PODISTICA AMATORI POTENZA c/o BPER BANCA IBAN: IT90G0538704203000002974533 
 
 
 
 
 
Data _________________                                Firma__________________________________ 
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