
Il sottoscritto:

COGNOME:  ____________________________________________ NOME:  ______________________________________

Luogo e data di nascita: ______________________________________________________            _____ / _____ / _______

Codice Fiscale: ___________________________________________________

Residente a _____________________________________________________ PROV. ____________ C.A.P. ____________

Indirizzo: __________________________________________________________________________ N° ________

Recapito telefonico __________________________________________________________________

E - MAIL   ____________________________________________________________________________________________

richiede per il proprio figlio/a:

COGNOME:  ____________________________________________ NOME:  ______________________________________

Luogo e data di nascita: ______________________________________________________            _____ / _____ / _______

Codice Fiscale: ___________________________________________________

Residente a _____________________________________________________ PROV. ____________ C.A.P. ____________

Indirizzo: __________________________________________________________________________ N° ________

l'associazione alla Associazione Sportiva Dilettantistica VV TEAM e l'iscrizione al seguente corso di scuola tennis:

□ S.A.T. MONOSETTIMANALE □   S.A.T. BISETTIMANALE

Firma ______________________________________________________

Dichiaro di aver preso visione del foglio costi allegato a questo modulo e di aver letto integralmente il regolamento dei corsi e di approvarne

espressamente tutti gli articoli dello stesso.

data, _________________ Firma ____________________________________

ART.9: l'accesso alle strutture e l'uso delle attrezzature è consentito solo agli allievi che devono svolgere le lezioni, in tenuta ginnica e con scarpe da tennis e a 
condizione che vi sia almeno uno degli istruttori. Non è consentita la sosta all'interno delle strutture, durante le lezioni, a persone NON iscritte ai corsi di tennis.                                                
Ogni allievo è tenuto a presentarsi alla lezione con la propria racchetta.

ART.10: i corsi avranno inizio lunedi 2 ottobre 2017 e termineranno giovedi 31 maggio 2018 e saranno tenuti da maestri dello staff VV TEAM o OBIETTIVO SPORT.

Il presente MODULO di ISCRIZIONE dovrà essere inviato tramite mail all'indirizzo asdvvteam@gmail.com                                                                        
oppure via fax al numero 1782254087 entro sabato 23 settembre.

ART.5: l'assenza dalle lezioni, qualunque sia la causa, non dipendente dalla direzione, non dà diritto a recupero.

ART.6: La designazione di un allievo in un determinato gruppo e l'assegnazione di un maestro per tale gruppo è di competenza del direttore tecnico della scuola ed è 
fatta in base ad esigenze tecniche e di pianificazione. 

ART.7: chiunque si renda responsabile di danni alle strutture o alle attrezzature è tenuto al risarcimento degli stessi.

ART.8: la Scuola non risponde di eventuali ammanchi o dimenticanza di effetti personali verificatesi nei locali della stessa (spogliatoi, campi, sede).

ART.1: accedono ai corsi ragazzi di età compresa tra 5 e 18 anni. Il corso collettivo prevede n° 1 o  n° 2 lezioni settimanali. I corsi si svolgono osservando le festività 
infrasettimanali previste dal calendario vacanze delle scuole tennis VV TEAM. Pertanto le lezioni perse per festività non verranno recuperate.

ART.2: La prima rata dovrà essere pagata entro il 15 ottobre 2017, la seconda rata entro il 15 gennaio 2018.

ART.3: all'atto dell'iscrizione gli allievi sono tenuti a portare il certificato medico di idoneità alla pratica del tennis non agonistico

ART.4: l'iscrizione impegna l'allievo per tutta la durata del corso collettivo. L'assenza o defezione del corso non esime l'allievo al pagamento dell'intero costo del corso. 
La direzione si riserva comunque il diritto di decidere in merito a casi particolari.

Domanda di associazione all'A.S.D. VV TEAM e iscrizione ai corsi di tennis:

Allego certificato medico di idoneità alla pratica sportiva non agonistica. Dichiaro di aver preso visione del regolamento dei corsi e di accettarlo per 
intero e sottoscrivo la presente dichiarazione liberatoria che intende sollevare l'A.S.D. VV TEAM da qualsiasi responsabilità per infortuni che 
dovessero accadere non durante le lezioni tenute dagli istruttori.

autorizzo con la presente l'A.S.D. VV TEAM al trattamento dei miei dati personali e alla diffusione su internet di immagini e filmati legati all'attività. E' 
prevista diffusione o comunicazione a terzi, in conformità alla legge 196/03 sulla tutela dei dati personali.

REGOLAMENTO SCUOLA TENNIS:


