
 
DOMANDA D’ASSOCIAZIONE PER SOCI INDIVIDUALI 

 
AL COLLEGIO INGEGNERI FERROVIARI ITALIANI 
Via Giolitti, 48 – Tel. 06-4882129 – fax 06-4742987 
00185 ROMA - E-MAIL: areasoci@cifi.it - Sito Internet: www.cifi.it 
 

IL/La sottoscritto/a_____________________________________________________________________________________________ 
 
Presa visione dello Statuto del Collegio Ingegneri Ferroviari Italiani (C.I.F.I.), Associazione culturale senza scopi di lucro, e consapevole 
che la mancata disdetta entro il 30 settembre di ogni anno comporta il tacito rinnovo per l’anno seguente , chiede di entrare a far parte  
del CIFI dell'Associazione in qualità di : 
 

�  Socio:“ordinario”  �  Socio: “aggregato”       � Socio: “junior”

Allega al la pr esente l a r icevuta del pagam ento del la pr ima quo ta as sociativa per  l ’anno ___________ c ome i scrizione, es sendo a 
conoscenza che riceverà la rivista “Ingegneria Ferroviaria” (I. F.), Organo Ufficiale del Collegio, assieme alla corrispondenza ordinaria, 
dal momento dell’accettazione di tale richiesta (art. 10 dello Statuto). 

  
 

Fa presente che la rivista “I. F.” e qualsiasi comunicazione dovranno essere inviate al seguente indirizzo: 
 
Via___________________________________________C.a.p.__________________ Città _____________________ (prov.) ________ 
 
� Desidera ricevere la rivista “Ingegneria Ferroviaria” on line anziché su cartaceo 
 
Mentre le comunicazioni e-mail dovranno essere inviate presso il seguente indirizzo di posta elettronica: _________________________ 
 
Si impegna a dare comunicazione immediata di eventuali variazioni di indirizzo e chiede di essere iscritto alla Sezione di ____________ 

� Socio Ordinario e Aggregato € 65,00  
� Socio Ordinario e Aggregato € 85,00 – con abbonamento anche  alla rivista “La Tecnica Professionale”  
� Socio Ordinario e Aggregato € 35,00  (fino a 35 anni) 
� Socio Ordinario e Aggregato € 55,00  (fino a 35 anni) – con abbonamento anche  alla rivista “La Tecnica --__Professionale”  
� Socio Junior  € 17,00  (

Le quote annuali di associazione sono: 

studenti fino a 28 anni) 
� Socio Junior  € 27,00  (studenti
� 

 fino a 28 anni) – con abbonamento anche  alla rivista “La Tecnica Professionale” 
Socio Junior  € 10,00  (Promozione studenti fino a 28 anni. La quota è valida per il primo anno d’iscrizione) 

� Socio Junior  € 20,00 ( 

da versare sul  c .c.p. 31569007 i ntestato al  C ifi – V. G iolitti, 48 – 00185 Roma, mediante bonifico bancario intestato a l C IFI presso 
UNICREDIT BANCA – Ag. ROMA ORLANDO Via Vittorio Emanuele Orlando, 70 – 00185 Roma.  

Promozione studenti fino a 28 anni con abbonamento anche  alla rivista “La Tecnica Professionale”. La 
quota è valida per il primo anno d’iscrizione) 
 

Codice IBAN: IT 29 U 02008 05203 000101180047 - Codice BIC SWIFT: UNCRITM1704, mediante la pagina Pagamenti on-line del sito 
oppure presso la sede CIFI di Roma tramite Carta Bancomat, Carta di credito e Carta prepagata entro i termini previsti dallo Statuto e 
comunque al più tardi entro il 31 marzo di ciascun anno.   
 
� facendo parte del  per sonale F s Spa, R FI, T renitalia, Ferservizi o I talferr Spa chiede di  v ersare la quot a annual e di  € 6 5,00 con 
trattenuta a r uolo(Non è pos sibile t rattenere a r uolo quot e as sociative di  i mporto di verso). Sul s ito del  C IFI è di sponibile l ’apposito 
modulo da compilare e t rasmettere al CIFI.  Il versamento per l ’abbonamento annuale al la rivista La Tecnica Professionale di € 20.00

 

 
deve essere versato al CIFI in uno dei modi sopra indicati. 

Firma  del  Socio  pr esentatore______________________________________________________________________________
        
Il modulo di  a ssociazione v a spedito al  C IFI v ia G iolitti, 48 , o v ia f ax 06/ 4742987 o v ia e mail areasoci@cifi.it consultando i l s ito 
www.cifi.it alla pagina “Associarsi”.     

SCHEDA ANAGRAFICA 
Cognome, nome ………………………………………………………….. Luogo e data di nascita ………………………………………………… 
 
Domicilio e indirizzo privato ……………………………………………………………… E-mail: …………………………………………………… 
 
C.A.P. …………………..  Tel: Ab.  ………………………………Tel Uff.:.…………… …………………………Cellulare : ……………………… 
 
Cod. Fiscale. …………………………………Diploma di   ………………………………………….…conseguito presso l’istituto ……………… 
 
   .………………………………………………………………………………….. nell’anno scolastico ………………………………………………. 
 
Laurea T riennale ……………… …………………………………………………………..……………. conseguita p resso l ’università d i    
   
 ………………………………………………………………………………….. nell’anno accademico ……………………………………………… 
 
Laurea Specialistica …………………………………………………………………………..……………. conseguita presso l’università di    
   
 ………………………………………………………………………………….. nell’anno accademico ……………………………………………… 
 
Altre lauree ………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 
 
Diplomi di specializzazione, titoli onorifici, accademici, pubblicazioni, benemerenze scientifiche e tecniche ………………………………… 
 
………………………………………………………………………………….…………………………………………………………………………. 
 
Qualifica professionale (*) ………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
Ente d’appartenenza, ufficio o impianto, qualifica e grado, indirizzo d’ufficio ……………………………………………………………………... 
 
Attività che svolge prevalentemente …………………………………………………………………………………………………………………… 
 
Il/La sottoscritto/a, con riferimento al le di sposizioni del  d. lgs 196 /2003  esprime il pr oprio consenso al  t rattamento dei dat i per sonali 
rilasciati in data odierna per gli usi esclusivi delle attività interne del Collegio. 
 
DATA __________________________      FIRMA ______________________________________ 
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