
 
 

Al Consiglio Direttivo del CRAL 
info@cralcomuneperugia.it 

 
 
Oggetto: Richiesta di iscrizione al CRAL del Comune di Perugia. 
 

Il/La sottoscritto/a _____________________________________________________, dipendente 

del Comune di Perugia presso l’Area/Unità Operativa/distaccato 

__________________________________________________, chiede l’iscrizione al C.R.A.L. Dipendenti 

del Comune di Perugia, con la qualifica di SOCIO EFFETTIVO* così come Art. 4 dello Statuto, per l’anno 

2024 a fare data dal mese di _____________________**  

Dati Personali***: 

Matricola ___________ - Tessera Socio CRAL _______________ 

Indirizzo di Residenza ______________________________________________________________ 

Città __________________________ - CAP________ - Codice Fiscale _________________________ 

e-mail _______________________________@______________________________ (non istituzionale) 

Numero Cellulare __________________________________ 

Per la vidimazione/consegna/rinnovo della Tessera Associativa contattare i referenti riportati nel retro del 
presente documento. 
Autorizzo l’Amministrazione Comunale a ritirare dallo stipendio la quota associativa pari a €18,00 con la 
possibilità di rateizzarla**** mensilmente a €1,50 a favore del C.R.A.L. Dipendenti Comune di Perugia 
(IBAN: IT21 B070 7503 0050 0000 0616 981), sollevando l’Amministrazione da qualsiasi responsabilità. 
 
In ottemperanza a quanto disposto dal Garante sulla Privacy in materia di protezione dei dati personali ed 
alla luce della direttiva europea recepita con il Decreto Legislativo n. 196/2003 e successive modificazioni, 
fornisco il consenso a ricevere e-mail, sms e altri mezzi di comunicazione per informazioni sui servizi del 
CRAL. 
 Firma 
 __________________________ 

Perugia, ________________ 

 

Per accettazione 
Il Presidente 

________________________ 



 
 

NOTE: 

*Socio Effettivo: sono soci effettivi i dipendenti, in servizio o in pensione, del Comune di Perugia. Le 
eventuali agevolazioni dell’intestatario della Tessera CRAL sono anche per i familiari sino al 2 grado, i 
coniugi ed i conviventi del socio (ad esclusione delle convenzioni che è valevole per il solo possessore della 
tessera, salvo indicazioni riportate espressamente nella convenzione). 

**La Quota Associativa è annuale dal 01.01.2024 al 31.12.2024, pari a € 18,00 (diciotto/00) in caso di 
recesso non si ha diritto al rimborso della quota, inoltre il recesso ha effetto dal mese successivo a quello 
in cui la stessa è presentata.  

***In caso di variazione dei propri dati personali, è necessario segnalarlo al Consiglio Direttivo del CRAL 
all’indirizzo info@cralcomuneperugia.it. 

SOCI AUTORIZZATI ALLA VIDIMAZIONE DELLE TESSERE ASSOCIATIVE: 

FIORITI MARIA ANTONIETTA – PALAZ. PROTEZIONE CIVILE, Via S. Lucia 1 – 075 577 4365; 

ALUNNI SABRINA – PALAZZO DEI PRIORI – 075 577 3234 

PENCHINI ROBERTA - COMANDO POLIZIA LOCALE – 075 577 5406 

BINAGLIA MARILENA – BILANCIO – Via Oberdan 50 – 075 577 

TANZI MASSIMILIANO – MONTELUCE, Piazza Monteluce – 075 577 3843; 

MERCANTI ALBERTO – PALAZZO GROSSI, Piazza Morlacchi 19 – 3490088660. 

 

SOCIAL: 

 https://www.cralcomuneperugia.it/ 

 www.facebook.com/groups/138811790826/ 

  


