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MODULO DI RINNOVO ANNO 2015
SOCIO INDIVIDUALE ENEL

Associazione Italiana di Elettrotecnica, Elettronica, Automazione, Informatica e Telecomunicazioni
Via Mauro Macchi 32, 20124 Milano

Tel. 02 87389960, Fax 02 66989023, soci@aeit.it - http://www.aeit.it

AEIT

da trasmettere a:
AEIT UFFICIO CENTRALE - Via Mauro Macchi 32, 20124 Milano

Fax 02 66989023 - soci@aeit.it

Rinnovo iscrizione Socio:

� Individuali € 85,00
� Fedeli pensionati (25 anni di iscrizione AEIT e 65 anni di età) € 60,00
� Giovani (fino al compimento del 28° anno di età) € 26,00

Quote scontate riservate ai soci iscritti anche alla IEEE previo comunicazione Numero Membership

� Individuali € 75,00
� Fedeli pensionati (25 anni di iscrizione AEIT e 65 anni di età) € 55,00
� Giovani (fino al compimento del 28° anno di età) € 21,00

IEEE Numero Membership ........................................................................

Adesione alla Society Prioritaria (Gratuita per l’anno 2015) � AEE � AICT � AMES � ASTRI
� CORIFI

� Adesione addizionale a: AEE Society € 5,00
� Adesione addizionale a: AICT Society € 5,00
� Adesione addizionale a: AMES Society € 5,00
� Adesione addizionale a: ASTRI Society € 5,00

Nome e Cognome ....................................……………………………………….........………....…………..............................................................................................

Data di nascita ..................................................... Via ..................................................................... ........................................ N ............….........................

CAP ...............…….................................................................... Città ....................................................……................................... Prov .................................

Telefono ............................................................... Cellulare .................................................................. Fax ........................................................................

E-mail ............................................................................................................... Codice Fiscale ....... ................................................................................

L’indirizzo e-mail indicato sarà quello utilizzato per la corrispondenza con il Socio.

La quota associativa ed adesioni addizionali alle Societies AEIT viene versate tramite delega
all’Enel con autorizzazione alla trattenuta sulla retribuzione (vedi allegato 1)[°]

I Soci che non intendono continuare a far parte dell’Associazione, devono rassegnare le dimissioni alla Presidenza della propria Sezione
entro il mese di dicembre; le dimissioni decorrono dall’anno successivo. Il Socio che, senza avere dato le dimissioni nei termini previsti, non
versa la quota associativa viene sospeso dal godimento dei diritti sociali.

I dati forniti verranno trattati da AEIT nel rispetto del D. Lgs 196/2003

Data .............................................................................................. Firma ..................................................................................................................................

(°) Indispensabile trasmettere ad AEIT la relativa autorizzazione



da trasmettere a:
AEIT UFFICIO CENTRALE - Via Mauro Macchi 32, 20124 Milano

Fax 02 66989023 - soci@aeit.it

AEIT
Associazione Italiana di Elettrotecnica, Elettronica, Automazione, Informatica e Telecomunicazioni

AUTORIZZAZIONE ALLA TRATTENUTA PER RINNOVO SOCIO

La presente delega verrà conservata a cura della AEIT - Associazione Italiana di Elettrotecnica, Elettronica, Automazione, Informatica e
Telecomunicazioni e dell’interessato.

Il/La sottoscritt_ ................................................................................................................................ nat_ a ...............................................................................................................................
il ................................................................................................ in servizio alle dipendenze di (2) .............................................................................................................................................
................................................................................................................... numero dirigente/dipendente (6 caratteri)
...................................................................................................
(rilevabile da Prospetto Paga = 6 caratteri) (3)

DICHIARA

espressamente di essere a conoscenza che AEIT risponde direttamente di eventuali contestazioni da parte degli interessati (dipenden-
ti/dirigenti) in merito alla regolarità o tempestività di esecuzione delle deleghe sottoscritte e di ogni altra contestazione e/o lamentela
comunque connessa direttamente od indirettamente con la trattenuta sulla retribuzione oggetto della presente delega.

DELEGA

la citata Società presso cui presta servizio ad operare, sulla sua retribuzione del mese di febbraio 2015, a titolo di quota associati-
va annuale per l’anno 2015 all’AEIT, la trattenuta di Euro ..................... per l’Iscrizione alla Society Prioritaria e di Euro .................... quale
quota supplementare per Iscrizione alle Societies addizionali, per un totale di Euro ............... .

Qualora non sia stato possibile effettuare la trattenuta, la stessa verrà regolarizzata direttamente dal sottoscritto su semplice richiesta
dell’Associazione.

L’importo trattenuto dovrà essere versato sul c/c intestato a: AEIT - Ufficio Centrale - n° 360672 - ABI: 03589 - CAB: 01600
- CIN: N - IBAN: IT64 N 03589 01600 010570360672 - ALLIANZ BANK - Piazza Velasca 7/9, 20122 Milano.

Inoltre,
AUTORIZZA

il trattamento dei dati personali ai sensi del D.Lgs. n. 196/03 e successive modificazioni.

......................, li .....................

IL DELEGANTE
...........................................

Indirizzo ..........................................
..........................................

(1) Qualora non ricorra la condizione di: dirigente/dipendente non ha titolo alla ritenuta sulla retribuzione.

(2) Indicare l’Unità di appartenenza (Società/Unità).

(3) Informazione obbligatoria ai fini della trattenuta sulla retribuzione.

Numero Dir./Dip. Codice Fiscale Cognome e Nome Dell’Associato (1)

— — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — ..................................................................................................

Società Posto di Lavoro (Comune) Totale Importo da trattenere

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

ALLEGATO 1


