
     Il  Sottoscritto chiede di essere ammesso quale Socio dell'Associazione Nazionale Allevatori del Cavallo
Trottatore, dichiarando di conoscere ed accettare tutte le norme e le disposizioni contenute nello Statuto
dell'A.N.A.C.T. stessa e di conseguenza di assoggettarsi a tutti gli obblighi ed impegni inerenti.

Cognome ........................................................................ Nome ................................................................

Nat  a .................................... prov............ o Stato estero ............................ il ......................  sesso ............

residente a  ..........................................................via ......................................................... cap ...................

telefono ............................................................................. fax ....................................................................

Codice fiscale  .................................................................. P.IVA ................................................................

Legale Rappresentante della (*) ...............................................................................................................

Domicilio fiscale............................................................................................................................................

telefono ..............................................................................fax ....................................................................

Codice fiscale ................................................................... P. IVA ...............................................................

Nominativo della (o delle) fattrice/i di proprietà ................................................................................................

.....................................................................................................................................................................

Località dell'Allevamento ...............................................................................................................................

Estensione dell'Allevamento ...........................................................................................................................

Firma di un  Socio  Presentatore ....................................................

                            Data                                                                                   Firma

        ................................................                                           .................................................

(*) Da compilare solo nel caso in cui la denominazione di iscrizione sia diversa da quella del richiedente.
Ogni Socio, all'atto dell'ammissione, dovrà versare una quota di iscrizione "una tantum" di � 50.00 e una
quota annua di  � 105.00 per un totale di � 155.00,  inviare una foto formato tessera nonchè la fotocopia
di un documento  unito al documento  di autocertificazione debitamente compilato e firmato.
Inoltre ogni Socio all'atto dell'ammissione dovrà obbligatoriamente essere proprietario di una fattrice
con il passaggio di proprietà regolarmente registrato all'Area Trotto Unire.
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