
A.S.D.  A.P.S. Insieme Danza 
 Via Italia, 20/3  

10090 San Raffaele Cimena (To) 
Tel. 346/1272437  
Affiliato A.I.C.S 

C.F. 91023640013 
P.I. 11590170012 

Email: insiemedanza@gmail.com 

MODULO DI ISCRIZIONE Stage  
Dati della persona iscritta 
NOME e COGNOME : ________________________________________________________ 
LUOGO e DATA DI NASCITA: _________________________________________________ 
RESIDENTE IN: ______________________________________________________________ 
TELEFONO/CELLULARE: _____________________________________________________ 
E-MAIL: _____________________________________________________________________ 
CODICE FISCALE :___________________________________________________________ 
CORSO/I PRESCELTO/I:  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Data:__________                                                      Firma: _________________________ 
 
AUTORIZZO 
Mio figlio/a a partecipare allo stage 2023 , che si svolgerà il 07-10 Settembre 2023 presso A.S.D Aps Insieme Danza via 
Ferrarese 16 San Raffaele Cimena (TO). 
Autorizzo l’organizzazione all’utilizzo dell’immagine del proprio figlio/a  ad essere ripreso in video e foto, per l’utilizzo 
di promozione e diffusione dell’evento. 
Dichiaro inoltre , di essere a conoscenza di condizioni generali di partecipazione e di accettarle. Compilando e sotto-
scrivendo la presente dichiarazione si dà il  
consenso all’utilizzo dei dati personali ai sensi del Codice della privacy ( D.L. n° 196 del 30/06/2003 (codice privacy ) 
dell’art. 13 del regolamento U.E. nr. 2016/679(di seguito “GDPR 679/2016”) 
 
Data:___________                                                            Firma :_________________________ 

LEZIONI UNA X  
SULLA/E SCELTA/E 

HIP– HOP OPEN  

CLASSICO BASE  

CLASSICO INTERMEDIO/AVANZATO  

MODERN-JAZZ BASE  

MODERN-JAZZ INTERMEDIO/ AVANZATO  

CONTEMPORANEO OPEN  

TIP TAP BASE  

TIP– TAP OPEN  

RECITAZIONE BASE  

RECITAZIONE OPEN  

CANTO OPEN  

CLINICA DELLA DANZA   
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MODULO DI ISCRIZIONE Stage  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Data:__________                                                      Firma: _________________________ 
 
 

FORMULA LEZIONI UNA X SULLA SCELTA  

Lezioni Danza   

1 LEZIONE  30€ 

2 LEZIONI 50€ 

3 LEZIONI 70€ 

4 LEZIONI 90€ 

5 LEZIONI 105€ 

6 LEZIONI 120€ 

7 LEZIONI 135€ 

8 LEZIONI 150€ 

9  LEZIONI 160€ 

10 LEZIONI 170€ 

11 LEZIONI 180€ 

12 LEZIONI 190€ 

Lezioni Canto e Recitazione  Open   

1 LEZIONE (3h) 40€ 

2 LEZIONI (6h) 70€ 

4 LEZIONI (12h) 120€ 

OPEN CARD 16 LEZIONI (danza, recitazione e canto) 240€ 

OPEN CARD 12 LEZIONI (danza, recitazione e canto) 200€ 

Formula Bimbi (fino a 11 anni compiuti)  

1 LEZIONE RECITAZIONE (1,5h) 30€ 

2 LEZIONI RECITAZIONE (3h) 50€ 

OPEN CARD  BAMBI( Danza 7h+ Recitazione) 150€ 

OPEN CARD  BAMBI DANZA  120€ 
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SOLO PER I MINORENNI dati di un genitore 
NOME e COGNOME : ________________________________________________________ 
LUOGO e DATA DI NASCITA: _________________________________________________ 
RESIDENTE IN: ______________________________________________________________ 
TELEFONO/CELLULARE: _____________________________________________________ 
E-MAIL: _____________________________________________________________________ 
CODICE FISCALE:____________________________________________________________ 
 In qualità di genitore di ____________________________________________autorizzo 
mio figlio/a  a partecipare allo stage 2023 dal 7 al 10 Settembre 2023, confermando 
l’iscrizione dichiaro di accettare il regolamento dello stage in ogni sua parte. 
In fede_________________________________ Data_______________________________ 
(in riferimento al DLGS 196/2003, i dati compilati verranno utilizzati esclusivamente 
per le comunicazioni della segreteria dello stage e saranno trattati in piena               
osservanza dell’art.7 del DLGS196/2) 

REGOLAMENTO STAGE  
Art.1 nel rispetto delle misure eventuali previste in relazione all’emergenza covid-19, tutti i 
partecipanti e i genitori per i minori si assumono l’impegno, sotto propria responsabilità , di 
rispettare alla lettera i protocolli di sicurezza previsti e decisi dell’Organizzazione senza     
possibilità  di deroghe.  
Art.2 L’acconto e il saldo non verranno restituiti in caso di ritiro o mancata partecipazione, né 
può essere ceduto o cumulato con altra persona. 
Art.3 L’Organizzazione declina ogni responsabilità in caso di furti o danni causati alle persone 
o alle cose, causati o subiti da tutti i partecipanti allo stage. 
Art.4 L’organizzazione è sollevata da ogni responsabilità civile e penale inerente o  
conseguente alla partecipazione a tutte le attività dello stage. 
Art.5 L’Organizzazione è esonerata da ogni responsabilità relativa all’idoneità fisica di tutti i 
partecipanti allo stage o conseguente ad eventuali infortuni. 
Art.6  I partecipanti autorizzano l’organizzazione, a titolo totalmente gratuito, ad utilizzare le 
proprie immagini in tutte le sue forme– carta stampata ,internet, video– ai fini promozionali e 
divulgativi. 
Art.7 L’Organizzazione si riserva di apportare modifiche al programma dello stage ove si   
rendessero necessarie per motivi contingenti in qualunque momento. 
Art.8 Ai sensi dell’articolo 13 del D.lgs. n. 196/2003 e Regolamento 679/2016 UE, i dati        
personali verranno trattati solo a scopo promozionale e divulgativo delle attività               
dell’Associazione e per gli usi amministrativi derivanti  dagli adempimenti richiesti dalle    
norme vigenti. 
 
Data:__________                                                      Firma: _________________________ 
Firma per accettazione (per i minori firma di un genitore): 
_________________________________________________________________________ 
 


