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MODULO DI ISCRIZIONE TERSICORE CAMP 2023 LIVELLO AVANZATO 
 

NOME e COGNOME :…………………………………………………………………………………………………. 

LUOGO DI NASCITA:…………………………………………...……………………………………………………. 

DATA DI NASCITA:…………………………………………….. …………………………………………………… 

CODICE FISCALE: …………………………………………………………………………………………………….. 

VIA/VICOLO/PIAZZA:…………………………………………………… ……….N°………………………………. 

CITTA’:…………………………………………………………………………….CAP:……………………………… 

TEL. CELLULARE:…………………………………………………………………………………………………….. 

INDIRIZZO EMAIL:…………………………………………………………………………………………………… 

(per i genitori degli iscritti di età compresa tra i 5 e i 18 anni che vogliono detrarre dalle tasse le spese sostenute dai figli per attività sportiva):  

NOME e COGNOME e C.F. DEL GENITORE CHE FA LA DICHIARAZIONE DEI REDDITI: 

NOME: …………………………………………….. COGNOME: …………………………………………………… 
C.F. : ……………………………………………………………………………………………………………………. 
 

PRESA VISIONE DELLO STATUTO CHIEDO DI DIVENTARE SOCIO ORDINARIO DI ASD TERSICORE DANZA  
e DI ISCRIVERMI ALLA SCUOLA ESTIVA “TERSICORE CAMP 2023”: 

 
� I^ SETTIMANA (3/7/23-7/7/23) LIVELLO AVANZATO (250 euro) 
 
� II^ SETTIMANA (4/9/23-8/9/23) LIVELLO AVANZATO (250 euro) 
 
� I^ e II^ SETTIMANA (3/7/23-7/7/23 e 4/9/23-8/9/23) LIVELLO AVANZATO (450 euro) 
 
PERCORSI PARTICOLARI: INDICARE TIPO DI PERCORSO E CONTRIBUTO: 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
…………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
 
 
CON QUESTO MODULO MI IMPEGNO A VERSARE IL CORRISPETTIVO DOVUTO PER IL CORSO CHE HO SCELTO 
(acconto del 30% entro il 31/5/23, saldo entro la prima lezione) + LA QUOTA D’ISCRIZIONE DI 25 EURO (non per chi è già 
iscritto ad Asd Tersicore Danza per l’A.A.21/22) ANCHE QUALORA SOPRAGGIUNGESSERO MOTIVI CHE MI 
IMPEDISCANO DI FREQUENTARE E A PRESENTARE REGOLARE CERTIFICATO MEDICO CHE CERTIFICA CHE 
POSSO  SVOLGERE ATTIVITA’ SPORTIVA. 
 
 
MASATE, Li ________________________  FIRMA: __________________________________________________ 
 


