DOMANDA DI ISCRIZIONE AL CAMP DI SPECIALIZZAZIONE PER GLI ATLETI AGONISTI

................................................... ( indicare la disciplina sportiva )

COMPILA IL MODULO CON I DATI DELL’ATLETA

COGNOME. sniisucisssimseiinsuraosssyensssosisio o ieavusssnassins s e iR VI ey LS Rv i 6 as B A R TR ST TSN TR

NOME

CERTIFICATO MEDICO AGONISTICO DEL GIORNO ....cciivviiiiiiiiiiiriniiieieiniiieeininneseessneessssnecsssse e sssssse s
(PER I NUOVI ISCRITTI E’ OBBLIGATORIO PRESENTARE LA CERTIFICAZIONE MEDICO AGONISTICA )

SCEGLI L'ABBONAMENTO CHE PREFERISCI

ABBONAMENTO DA 3GG DALLE ORE 17.30 ALLE ORE 20.30 € 50.00

solo per la 2° settimana I’abbonamento é di € 40.00

ABBONAMENTO DA 5GG DALLE ORE 17.30 ALLE ORE 20.30 € 70.00

solo perla 2° settimana I’labbonamento é di € 55.00

SCEGLILA/E SETTIMANA/E CHE PREFERISCI

1° SETTIMANA DAL 21 GIUGNO AL 25 GIUGNO

2° SETTIMANA DAL 28 GIUGNO AL 2 LUGLIO ( il giorno martedi 29/6 siamo chiusi per festivita ) |:|

3° SETTIMANA DAL 5 LUGLIO AL 9 LUGLIO

4° SETTIMANA DAL 12 LUGLIO AL 16 LUGLIO

5° SETTIMANA DAL 19 LUGLIO AL 23 LUGLIO

6° SETTIMANA DAL 26 LUGLIO AL 30 LUGLIO

e COMPILA IL MODULO E FIRMA

e ALLEGA IL CERTIFICATO MEDICO AGONISTICO (solo per i partecipanti esterni ed i soci Vigna Pia con il certificato scaduto)

e EFFETTUA IL BONIFICO DELLE SETTIMANE CHE HAI SCELTO ( se acquisti | abbonamento al centro estivo, ed 1 abbonamento al
CAMP per componenti dello stesso nucleo familiare, hai diritto ad uno sconto di 10.00 € sull’abbonamento del centro estivo)

e INVIA TUTTI I DOCUMENTI A segreteria@vignapia.com ED ATTENDI LA NOSTRA MAIL DI CONFERMA. PER MAGGIORI
INFORMAZIONI PUOI SCRIVERCI A segreteria@vignapia.com.T| RICORDIAMO DI EFFETTUARE L’'ISCRIZIONE ENTRO IL VENERDI
MATTINA DELLA SETTIMANA PRECEDENTE.

GLI UFFICI NON ACCETTERANNO DOMANDE INCOMPLETE
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