
G.B.D.S. 
Gruppo Barellieri e 
Donatori di Sangue 

  P.M. ODV  
Corpo Polizia 

Municipale Firenze 
Piazzale di Porta al Prato 6 - 50123 Firenze - Tel. 
055.328.3333 “Chalet Bobolino” - Viale Niccolò 

Machiavelli 22 - 50124 Firenze 
Indirizzo Web: www.gbdspmfi.it 

Indirizzo di posta elettronica: info@gbdspmfi.it 
 

G.B.D.S. -  P.M.  Firenze                                                                    Associazione ONLUS - No Profit 
 

Firenze, lì __________________ 
 
 

SCHEDA DI ADESIONE                    N° _________ 
 

 
Il sottoscritto: (Cognome) ____________________________ (Nome) __________________________ 
 
nato a __________________________________________ (Prov.) ________ il ____________________ 
 
codice fiscale________________________________________________________________________ 
 
residente a __________________________________________ (Prov.) ________ C.A.P. ___________ 
 
in ______________________________________________ n. ___________ tel. ____________________ 
 
Professione: _____________________________ Posto di lavoro: _____________________________ 
 
Indirizzo email:_____________________________________________________________________ 
 

presa visione dello Statuto del G.B.D.S.- P.M. 
  

CHIEDE 
 

di far parte del Gruppo in qualità di: 
 

 - VOLONTARIO BARELLIERE 
 

 - DONATORE DI SANGUE            Gruppo Sanguigno e Fattore RH   
 

 - SOCIO SOSTENITORE 
 
 
 Si impegna ad osservare lo Statuto ed il vigente Regolamento dell’Associazione e 
ad avvisare quanto prima uno dei Responsabili del Gruppo, qualora, per qualsiasi 
motivo, sia impossibilitato ad effettuare la Donazione di Sangue o il Servizio 
preventivamente concordato. 
 
 Il G.B.D.S. P.M. assicura che i dati personali, inseriti nella suddetta scheda di 
adesione, compilata volontariamente, vengono e verranno trattati con tutta la 
riservatezza prevista dalla Legge n. 675/96 in vigore, e in qualsiasi momento potrà essere 
richiesta la rettifica o la cancellazione di questi dati inseriti nel nostro archivio. 
 

(Firma)   
 

(Firma di chi presenta il nuovo Socio)                                ______________________________ 
 
      _____________________________   


