
	 	

	
		

	

  

 

 

 
MODULO ISCRIZIONE ASSOCIATO SPECIAL KLEB FERRARA 

 
Pacchetto Associativo Scelto e Modalità Pagamento: 
 

 Bronze (500 Euro) 
 Pagamento in unica soluzione all’iscrizione  
 Pagamento in N.2 rate di Euro 250 cad. (all’iscrizione e al mese successivo) 

     
 Silver (750 Euro) 

 Pagamento in unica soluzione all’iscrizione  
 Pagamento in N.3 rate di Euro 250 cad. (all’iscrizione e nei 2 mesi successivi) 

 
 Gold (1.000 Euro) 

 Pagamento in unica soluzione all’iscrizione  
 Pagamento in N.4 rate di Euro 250 cad. (all’iscrizione e nei 3 mesi successivi) 

 
 Platinum (5.000 Euro) 

 Pagamento in unica soluzione all’iscrizione  
 Pagamento in N.5 rate di Euro 1.000 cad. (all’iscrizione e nei 4 mesi successivi) 

 
Dati Bancari (solo in caso di rateizzazione con RID):__________________________________ 
 
____________________________________________________________________________ 
 
 
N.B: a prescindere dalla tipologia e importo del pacchetto prescelto, la quota associativa per 
ogni associato Special Kleb Ferrara corrisponde a Euro 100. 
 
 
Dati dell’Associato: 
 
Nome: ____________________________  Cognome:________________________________ 
 
Luogo e data di nascita:_______________________________________________________ 
 
Cellulare:________________________ Mail:_______________________________________ 
 
Professione: ________________________________________________________________ 



	 	

	
		

	

 
 
 
 
 
 
 
Ulteriori dati dell’Associato per il merchandising e iniziative speciali: 
 
Taglia abbigliamento (es. T-Shirt, Felpa, ecc.): _______________________________________ 
 
Personalizzazione richiesta sul materiale (è possibile indicare un’unica scelta per tutti i gadget a 
pacchetto): 
 

 Nome o cognome:___________________________________________________________ 
 

 Iniziali:_____________   Altro (specificare):______________________________________  
 
Modalità di consegna merchandising (possibile una sola scelta): 

 Ritiro presso Palasport  
 Presso proprio indirizzo di riferimento: ___________________________________________ 

 
Hobby o interessi: _____________________________________________________________ 
 
Giocatore Kleb Preferito: ________________________________________________________ 
 
 
Parte riservata ai possessori di Abbonamento Kleb Basket 2020/21, per identificazione e 
relativo rimborso scalabile dalla quota Pacchetto Special Kleb Ferrara prescelto: 
 
Nome/Cognome Abbonato_______________________________________________________ 
 
Abbonamento n.:__________________  
 
Settore___________________________________________Posto_______________________ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



	 	

	
		

	

 
 
 
 
 
 
 
Privacy 
 
Privacy (obbligatorio) 
 
L’Associato consente il trattamento dei propri dati da parte di Special Kleb Ferrara, a fini di 
identificazione, certificazione, rispetto dei protocolli sanitari, comunicazioni e convocazioni 
riguardanti l’attività Special Kleb Ferrara. 
 
Privacy (facoltativo) 
 
L’Associato consente il trattamento dei propri dati da parte di Special Kleb Ferrara, per invio di 
ulteriori comunicazioni, promozioni iniziative o altro, non attinente la sottoscrizione Special Kleb 
Ferrara: 

 Sì 
 No 

 
 
Data adesione a Special Kleb Ferrara                                               Firma dell’Associato:  
 
 
 ____________________________                                      ____________________________ 
 
 
 
 
 


