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Società Italiana di 


             Chirurgia Colo-Rettale ETS





RICHIESTA DI ISCRIZIONE


	         Al Presidente della SICCR


Il sottoscritto ________________________________________________________, avendo letto e accettato lo Statuto della SICCR e consapevole delle norme che regolano i rapporti del singolo associato con la Società, chiede di essere ammesso quale Socio Ordinario.





Dott./Prof. ________________________________________  Nato a____________________________  


Prov. (____)  il______________   Residente a ___________________________________  Prov. (____)    CAP  __________________ Via__________________________________________________________ Tel._______________________Fax_______________________ e mail___________________________ 


Cod. Fisc.  _________________________________________________  Anno di Laurea  ____________


 Qualifica ________________________ Istituto______________________________________________


Ospedale____________________________________  Tel. ____________________________________ 


Fax ________________________  e mail���___________________________________________________


Attività  Chirurgo (  Urologo (  Ginecologo ( Radiologo  (  Gastroenterologo ( Altro (specificare)( ____________


Tempo della propria attività dedicato alla Chirurgia Colorettale   _________%.


* Allegare Breve Curriculum Vitae ed Elenco delle Pubblicazioni


Data _______________ 			Firma _________________________________________


Autorizzo al trattamento dei miei dati personali secondo le modalità previste dagli art.13 e successivi del Regolamento Europeo Privacy 2016/679. Per qualsiasi informazione ulteriore in merito è possibile consultare la Policy della privacy sul sito � HYPERLINK "http://www.siccr.org" �www.siccr.org�  o contattando la Segreteria di Presidenza


�Data _______________ 			Firma _________________________________________





Soci Garanti:	Fondatori   (		1. nome e firma ________________________________________





2. nome e firma ________________________________________    


Allegare  i requisiti autocertificati come da Regolamento (� HYPERLINK "http://www.siccr.org" ��www.siccr.org� --> board --> fondamenti)











Il sottoscritto _______________________________________dichiara inoltre di non versare in situazione di conflitto di interesse con le finalità dell’Associazione (art. 6 Statuto SICCR)





Data _______________ 			Firma _________________________________________














Società Italiana di 


             Chirurgia Colo-Rettale





Quote di Iscrizione





(	Medici con 35 anni e più			€ 100,0


(	Medici con meno di 35 anni			€ 75,00





Allegare copia di ricevuta di versamento.


MODALITA’ PER L’ISCRIZIONE – prendere visione dello Statuto 


-ART. 5/a. […. ] Possono iscriversi tutti i cultori della colonproctologia e quelli delle specialità affini ad essa collegate, sia nazionali che stranieri. Possono essere ammessi quali Soci ordinari esclusivamente i Laureati in Medicina e Chirurgia 


-ART. 6 Articolo 6


L'ammissione a socio è deliberata dal Consiglio Direttivo a maggioranza dei presenti su domanda scritta e motivatadell'interessato il quale deve preventivamente dichiarare di


non versare in situazione di conflitto di interesse con le finalità dell’Associazione.


L’aspirante socio deve essere noto per lealtà e rettitudine e deve dimostrare di essersi dedicato e dedicarsi significativamente e con continuità alla colonproctologia.


La domanda di ammissione a Socio Collettivo deve essere presentata dall’Ente o Società interessati specificando i motivi della volontà di partecipazione alla vita e agli scopi


della SICCR. La deliberazione e' comunicata all'interessato ed annotata nel libro degli associati. Il Consiglio Direttivo deve, entro novanta giorni, motivare l’eventuale deliberazione di rigetto della domanda di ammissione e comunicarla agli interessati. Chi ha proposto la domanda puo', entro sessanta giorni dalla comunicazione della deliberazione di rigetto, chiedere che, sull'istanza, si pronunci l'Assemblea Generale dei Soci che delibera sulle domande non accolte, se non appositamente convocata, in occasione della successiva convocazione. Il Presidente Onorario, i Soci Onorari e i Membri Corrispondenti sono esonerati dal versamento della quota annuale.


Il socio può essere escluso per gravi motivi, su decisione motivata del Consiglio Direttivo, dall’Assemblea Generale dei Soci. Il socio può altresì essere soggetto a esclusione per morosità in caso di mancato versamento della quota associativa per due anni consecutivi, e dopo che sia trascorso un termine di dieci giorni dalla relativa comunicazione al Socio, mediante posta elettronica, dell'intimazione di pagamento e questi non abbia provveduto a pagare. A tal fine, l’esclusione del socio moroso è formalmente deliberata, in via esclusiva, dal Consiglio Direttivo nella prima riunione utile.


ART. 8 Qualora la domanda non venisse accolta la somma sarà restituita. 


Il Consiglio Direttivo esaminerà tutte le domande di ammissione pervenute  in quattro apposite sedute annuali a ciò dedicate. Con l’approvazione della domanda si acquisiscono tutti i diritti, tranne che il diritto al voto che si acquisisce nell’anno successivo a quello di approvazione della domanda.


Il socio in mora con il versamento della quota annuale nel termine sopra stabilito non può partecipare alle assemblee né esercitare sotto qualsiasi forma il diritto di voto. 


Il pagamento della quota o delle quote per l’anno in corso e per quelli precedenti reintegra di pieno diritto il Socio nei suoi diritti. 


I Soci hanno il diritto di partecipare a tutte le iniziative promosse dall’Associazione e di prendervi parte attiva. Essi non possono assumere iniziative, a nome dell’associazione, non autorizzate dal Consiglio Direttivo.


La richiesta di iscrizione deve essere accompagnata dalla prima quota associativa di Euro 75 se età inferiore a 35 anni e  di 100 Euro per quanti hanno 35 o più anni; la quota associativa potrà essere versata 


Bonifico bancario intestato alla Società Italiana di Chirurgia Colo-Rettale N° C/C 05000100000113468  - Intesa San Paolo  IBAN  IT07 Z030 69096061 0000 0113468 - BIC  BCITITMM (bonifici esteri no area SEPA)  


  entro il 31 Dicembre dell’anno solare al quale si riferiscono. 


 Carta di credito avviando la transazione su un'area protetta del sito societario www.siccr.org, che impedisce a terzi l'acquisizione di dati riservati: � HYPERLINK "https://www.siccr.org/pagamenti/" �https://www.siccr.org/pagamenti/� 


Qualora il Consiglio Direttivo non accogliesse la domanda, la quota di iscrizione verrà restituita.


I diritti societari si acquisiscono solo dopo che la domanda è stata vagliata ed accettata dal C.D. 








Richieste o proposte da parte dell’aspirante Socio:
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