
 



MODULO DI ISCRIZIONE AL MASTER “Parallele e cinghietti” con Mario 
D’Agostino del 26 novembre 2023 

 
 
Io sottoscritta/o ___________________________________________________ 

nata a _________________________________________ il ___/___/______  

C.F. _________________________________________ 

nr. tessera CSEN __________________________ 

con la presente invio la mia iscrizione al master del 26/11/2023 

e-mail: ________________________________@___________________________ . __________ 

Recapito telefonico ________________________________________ 

 

Al ricevimento della mail di accettazione dell’iscrizione provvederò al bonifico di 50,00 € 

(euro cinquanta/00) a favore di ASD GINNASTICA ARTISTICA CSEN LOMBARDIA 

IBAN IT10F0503401659000000005628 

 

Invierò a iscrizionicsenginnastica@gmail.com la contabile di pagamento a convalida 

dell’iscrizione* 

 

Data e firma 

 

___/___/______     __________________________________ 

 

 

*in mancanza dell’invio della contabile di pagamento entro 48 ore dalla conferma di iscrizione non è garantito il posto 

	 	



MODULO DI ISCRIZIONE AGLI ALLENAMENTI “Parallele e cinghietti” con 
Mario D’Agostino del 25 e 26 novembre 2023 

 

È possibile iscrivere da 1 a 4 ginnaste e 1 tecnico per Società. Ginnaste e tecnici devono essere muniti di 
tessera CSEN (da esibire all’accredito) e le ginnaste dovranno presentare una copia del certificato medico in 
corso di validità. In caso si volesse partecipare con più ginnaste, indicarlo nello spazio apposito. Verrete 
ricontattati dopo la scadenza delle iscrizioni per eventuali disponibilità posti (massimo 20 ginnaste per 
turno). 
 

NOME COMPLETO SOCIETA’ ___________________________________________________ 

e-mail: ________________________________@___________________________ . __________ 

Recapito telefonico ________________________________________ 

ISCRIZIONE GINNASTE (massimo 4 per Società): 

NR. TESSERA COGNOME E NOME DATA DI NASCITA 

   

   

   

   

1° scelta 
� s.26/11 ore 11:00/13:30 ☐ s.26/11 ore 14:30/17:00 � s.26/11 ore 17:00/19:30 

2° scelta 
� s.26/11 ore 11:00/13:30 ☐ s.26/11 ore 14:30/17:00 � s.26/11 ore 17:00/19:30 

Nome tecnico (massimo 1 per Società): ____________________________________________ 

Contatto telefonico ___________________________________ nr. tessera _________________ 

Saremmo interessati a portare altre (indicare il nr.) _______ ginnaste. 

Al ricevimento della mail di accettazione dell’iscrizione si provvederà al pagamento di 15,00 € (euro 

quindici/00) per ciascuna ginnasta iscritta, a favore di ASD GINNASTICA ARTISTICA CSEN LOMBARDIA – 

IBAN IT10F0503401659000000005628 

Successivamente dovrete inviare la contabile di pagamento a convalida dell’iscrizione 

(iscrizionicsenginnastica@gmail.com)* 

Data, timbro e firma 

___/___/______    __________________________________ 

*in mancanza dell’invio della contabile di pagamento entro 48 ore dalla conferma di iscrizione non è garantito il posto 

	


