
 

                                       ITALIAN REINING HORSE ASSOCIATION 
                                 Partiva IVA: 02238810341 
 
                                        Sede legale: Via Stradello Pratospilla, 13 
                                                         43100 – PARMA 
                                           P.IVA: 02238810341 
 www.itrha.com email itrha@itrha.com 
 Tel: 0521-819151 fax 0521-812423 
 
                                   
 

Quota Associativa 2018:         € 120,00 

Chiedo  di  essere  associato  per  l'anno 2018   alla  mia  regione  di  residenza anagrafica:   
 
e  di  spostare  la  mia  residenza  sportiva  per  l'anno  2018  nella  regione:                                   
 
Il pagamento per la tessera I.R.H.A. 2018 potrà essere saldato con bollettino postale(c/c postale 
nr. 37614559 intestato ad IRHA – PARMA) 
Vi consigliamo di inviare via fax copia dell’avvenuto pagamento in quanto il tempo di 
ricevimento del bollettino non è immediato. 
 Per chi volesse effettuare un bonifico bancario potrà utilizzare il seguente 

 Iban IT52J0538765980000001147874. 
E' possibile saldare la propria quota associativa o la licenza di competizione con carta di credito. Per 
accedere al servizio vi preghiamo di accedere alla sezione Shop-Pagamenti dal sito www.itrha.com 
                        
Ricevuta l’informativa sull’utilizzazione dei miei dati personali ai sensi dell’articolo 13 del decreto legislativo 
numero 196 del 30 giugno 2003, recante il nuovo “Codice in materia di protezione dei dati personali”, 
consento al loro trattamento nella misura necessaria per il perseguimento degli scopi statuari.  
Consento 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, dalle norme 
statutarie e da quelle dell’ordinamento sportivo. 

Il richiedente 
                                                                                     ___________________ 

Domanda di ammissione alla Associazione Sportiva Dilettantistica IRHA  
 

Il/la sottoscritto/a                                  
 
e residente a:   via                                                                              nr.           
 
Cap:                  Città:                                                                    Prov. 
 
Codice Fiscale:  
 
email:                                                          tel. 
 
Cell:      
chiede di essere ammesso quale socio dell’Associazione Sportiva Dilettantistica IRHA, per 
lo svolgimento e il raggiungimento degli scopi istituzionali della stessa, attenendosi allo 
statuto sociale ed alle deliberazioni degli organi sociali. Dichiara di aver preso nota dello 
statuto e di accettarlo integralmente. 
Parma, ________ 

Il richiedente 
 ___________________ 
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