
A.S.D. CANOTTIERI LEONIDA BISSOLATI 

SCHEDA ISCRIZIONE AI CORSI DI 
NUOTO ESTATE 2024 

 

ASSOCIATO BISSOLATI: SI  NO   

N. TESSERA ASSICURATIVA (compilazione a cura della segreteria) ……………………. 
COGNOME e NOME: …………………………………………………….…………....……..………....…...…. 

LUOGO E DATA DI NASCITA: …………………………………………….…………………..……………..…...…..….. 

INDIRIZZO: …………………………………….… CITTA’ ………….……….…………..………...…...…...…..…. 

C. FISCALE:  …………..........................................................………..………...…..…...…..….. 

CELL.....…..…………… MAIL:……………..……….……………….....… ………..………...…..…...…..…. 

CORSO DI GRUPPO N. TURNO: ………………....…..……………………..………...…..…...…..…. 

LEZIONI PRIVATE CON: ………………………………………………………..………...…..…...…...…. 

SCADENZA CERTIFICATO MEDICO:  ..……………………………….…..………... ..…...… ..…… 

N. partecipanti lezioni private baby 3-4 anni (5 lezioni): 

O 1 bambino associato 80 €   O 1 bambino non associato 85 €   

O 2 bambini associati 60 € cad.   O 2 bambini non associati 65 € cad.   

O 3 bambini associati 50 € cad.   O 3 bambini non associati 55 € cad.   
 

N. partecipanti lezioni private (5 lezioni): 

O 1 bambino associato 90 €   O 2 bambini associati 80 € cad. 

O 1 bambino non associato 110 €   O 2 bambini non associati € 100 cad. 
 

N. partecipanti lezione di gruppo (10 lezioni): 

O 1 bambino associato 50 €  O 1 bambino non associato 65 € 

O 1 adulto associato 100 €    O 1 adulto non associato 110 € 

 
 

DATA / /  FIRMA    
 

Informativa sul trattamento dei dati personali ex artt. 13-14 Reg.to UE 2016/679 - Clienti attività / corsi 

A.S.D. Canottieri Leonida Bissolati nella qualità di Titolare del trattamento dei Suoi dati personali, ai sensi e per gli effetti del Reg.to UE 2016/679 di seguito 'GDPR', con la 

presente La informa che la citata normativa prevede la tutela degli interessati rispetto al trattamento dei dati personali e che tale trattamento sarà improntato ai principi di 

correttezza, liceità, trasparenza e di tutela della Sua riservatezza e dei Suoi diritti. I Suoi dati personali verranno trattati in accordo alle disposizioni legislative della normativa 

sopra richiamata e degli obblighi di riservatezza ivi previsti. Informativa completa del 03/04/2024 Cod. Doc. 17041.51.394836.2791468 

 

AL MOMENTO DELL’ISCRIZIONE È OBBLIGATORIO PRESENTARE IDONEO CERTIFICATO MEDICO E, 
SE SI SCEGLIE IL PAGAMENTO TRAMITE BONIFICO BANCARIO DA ESEGUIRE AL SEGUENTE IBAN  

IT 11 I 05034 11410 000000147418, ALLEGARE COPIA DELLA DISTINTA DI PAGAMENTO.  

VERRA’, INOLTRE, RICHIESTO UN IMPORTO UNA TANTUM DI € 5,00 PER ASSICURAZIONE E 
TESSERAMENTO. 

LA DOCUMENTAZIONE POTRA’ ESSERE INVIATA VIA MAIL ALL’INDIRIZZO: segreteria@bissolati.it  




