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SPORT SCACCHI & NATURA
Modulo d’Iscrizione a “Sport, Scacchi & Natura” 2015 Cervinia Breuil (AO)
1. Dati del Partecipante.

Cognome e Nome

C.F.

Nato a Il Tessera SSN N°
Residente a CAP Provincia
In Via/Pza/Vle/Lgo N°

Istituto Scolastico di provenienza

Iscritto alla FSI ?

Partecipa al “Scacchi a Scuola”? E’ iscritto ad un Club di scacchistico ?

2. Dati del Genitore o Tutore legale:

Cognome e Nome C.F.

Nato a Il

Documento Tipo N° emesso da il

Residente a CAP Provincia

In Via/Pza/Vle/Lgo N°

Padre : Telefono Cell. Email

Madre: Telefono Cell. Email

w

Condizioni e Modalita di Pagamento. Il costo di partecipazione a ciascun tipo di Campus per singola
settimana e di :

FULL CAMP € 580.= Acconto all'iscrizione € 300.=, Saldo Campus € 280.=.

DAILY CAMP € 390.= Acconto all'iscrizione € 200.=, Saldo Campus € 190.=.

O 004

STAGE EXCELLENCE TRAINING € 390.= Acconto all'iscrizione € 200.=, Saldo Campus € 190.=.
IMPORTANTE -Apporre segno nei quadrati relativi al CAMP

L'importo delle quote d’iscrizione al Campus SSN 2015 sono da versare come segue:

= quota di acconto al momento dell’iscrizione a titolo di caparra e partecipazione;

= quota residua a Saldo entro 7 giorni prima dell'inizio del Campus 2015, a titolo di quota di partecipazione.

= | suddetti importi dovranno essere accreditati a: Chess Projects ASD c/o BANCA PROSSIMA, Filiale di Milano
o Piazza Paolo Ferrari 10 — 20121 Milano IBAN: IT04K0335901600100000119736;
o Causale: Campus SSN 2015 + Nome e Cognome del Partecipante * + tipo di Campus scelto.

4. |l Campus avra luogo con un numero minimo d’iscritti pari a 15 partecipanti per settimana.

Data e Firma del Genitore o di chi ne fa le veci.
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