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info e contatti:

MODALITà DI PAGAMENTO
Full Camp “TUTTO INCLUSO”: 520 E.
ANTICIPO: E 120 al momento dell'iscrizione ed entro il 31.03.2020*;
SECONDA RATA: E 200 entro il 15.05.2020;
SALDO: E 200,00 entro il 30.06.2020;

PER EVENTUALI DISDETTE, FATTE ENTRO 30 (TRENTA) GIORNI PRIMA
DELL’INIZIO DEL TURNO, SARÀ RESTITUITO L’80% DELLA QUOTA VERSATA (ESCLUSO L'ANTICIPO);
SE FATTE ENTRO 7 (SETTE) GIORNI PRIMA SARÀ RESTITUITO IL 50% (ESCLUSO L'ANTICIPO), 
OLTRE IL SUDDETTO TERMINE NON SARANNO CONCESSI RIMBORSI.

PAGAMENTO:
BANCA: BancoPosta
BENEFICIARIO: ASSOCIAZIONE BASKETCOACH NET
IBAN: IT16X0760103200000082644709

*IL PAGAMENTO DELL'ANTICIPO NON È RIMBORSABILE SE RINUNCI ALCAMP 
  IN QUANTO SERVE PER LA REALIZZAZIONE  DEL MATERIALE SPORTIVO PERSONALIZZATO.



CHIANCIANO TERME (SI)
19-25 LUGLIO 2020

LA QUOTA COMPRENDE:
 • 6 notti in Hotel (PENSIONE COMPLETA)
 • Assicurazione contro infortuni
 • Assistenza sanitaria
 • Strutture ed attività sportive 
 • Materiale sportivo
 • Entrata in piscina

La quota di partecipazione è fissata
in E 520,00 a settimana.

QUOTA DI PARTECIPAZIONE STRUTTURE

scheda di registrazione 19-25 LUGLIO 2020

Le attività sportive previste verranno 
effettuate presso:
• Palazzetto dello Sport
• Palestra scolastica adiacente
• Campo all’aperto 
• Piscina Comunale

Le strutture elencate 
sono adiacenti all’Hotel.

SOGGIORNO
I partecipanti al Camp 
alloggeranno presso 
l'Hotel Miralaghi, 
con trattamento 
di pensione completa 
e sistemazione in camere 
max a 3 letti con bagno e doccia

GIORNATA TIPO
08.00  sveglia
08.30  colazione
09.30 - 12.30 attività sportive
13.00 - 13.45 pranzo
13.45 - 15.00 riposo
15.30 - 19.00 attività sportive
19.45 - 20.30 cena
20.30 - 22.45 attività serali
23.00 buonanotte

cognome ______________________________________________________________________________________________________________________________________

nome_____________________________________________________________________________________________________________________________________________

nato/a il ____________________________________________________________a ______________________________________________________________________

residente in____________________________________________________________________ cap __________________________ prov. _______________

via/piazza ___________________________________________________________________________________________________________________________________

tel. _____________________________________________________________  e-mail ___________________________________________________________________

iscritto alla società sportiva _____________________________________________________________________________________________

Il/la sottoscritto/a in relazione al contratto di assicurazione stipulato dall’A. Basketcoach.net a favore dei partecipanti al camp 
accetta, e con la firma alla presente dichiarazione liberatoria impegnandosi a rinunciare a qualsiasi risarcimento per danni eccedenti 
i massimali indicati in polizza. Si dichiara anche di esentare l’Ass. Basketcoach.net in caso di controversie tra assicurato e Compagnia 
assicuratrice. In caso di controversia legale è competente il Foro di Roma.
Si dichiara di sollevare l’Ass. Basketcoach.net da ogni responsabilità per qualsiasi danno, infortunio o malattia, occorsi durante il 
camp. Si autorizza inoltre lo staff dell’Ass. Basketcoach.net ed il personale medico a prendere i necessari ed immediati provvedimenti 
in qualsiasi caso di emergenza medica.
Il genitore cede a titolo gratuito, il diritto di utilizzare le immagini filmate e/o fotografie del proprio figlio nell’ambito di filmati, 
stampati o di siti internet aventi scopi informativi e pubblicitari concernenti il Camp o a quanto dallo stesso organizzato.
Si dichiara di prendersi carico del totale risarcimento degli eventuali danni provocati dal figlio.
Si autorizza ad usare, anche a fini pubblicitari, immagini e foto del camp.
Si dichiara di avere preso visione e di accettare integralmente tutte le norme contenute nel regolamento e le disposizioni relative al 
Camp. Si autorizza la partecipazione del proprio figlio/a al BSC 2020, nella settimana indicata.

ANNOTAZIONE: La scheda d’iscrizione firmata in calce da un genitore (o da chi esercita la patria potestà), il certificato medico 
d’idoneità attività agonistica (segnalando eventuali allergie a farmaci e/o alimenti), copia della tessera sanitaria
e ricevuta del versamento effettuato dovranno essere inviati agli organizzatori del Camp.

data______________________________________  firma del genitore ___________________________________________________________________


