
 

 WWW.MASSAGGIATORISPORTIVI.ORG – presidenza@massaggiatorisportivi.org  

 

SCHEDA DI ISCRIZIONE 

CORSO TEORICO- PRATICO 

IL METODO P.R.A.L.D. : EVOLUZIONE 

Valle di Assisi Resort Sala “ Limonaia” – ASSISI (PG) 

Sabato 29 marzo e Domenica 30 marzo 2025 

 

Da ritornare a mezzo email a AIMTES info@massaggiatorisportivi.org entro il 15/03/2025 (max 30 iscritti, con  

priorità di assegnazione posti ai soci AIMTES)   Infoline  331 9523750 

 

Nome e cognome ………………………………………………………………………………………………………… 

Fisioterapista iscritta/o all’ordine FNOFI di ……………………al nr………… / Massofisioterapista iscritta/o negli 

Elenchi Speciali Mft presso il TSRM PSTRP di ………………………..al nr………………………………….. 

Nata/o a ……………………………il…………………C.F………………………………………………………… 

Indirizzo………………………………………………………………………Citta………………………………(PR) 

Email…………………………………………………………..........cell……………………………………………. 

 

Dati per intestazione fattura  (solo per coloro che non sono soci AIMTES! ) 

Rag.Sociale ………………………………………………………….sede legale…………………………………… 

p.iva……………………………………….c.f…………………………………………codice univoco SDI………….. 

pecmail…………………………………………………………………………………………………………………… 

 

Contributo  di partecipazione (barrare quella di pertinenza) * 

□  SOCIO AIMTES   euro 250,00 (contributo soci Aimtes in regola con quota 2025) 

□  NON SOCIO AIMTES   euro 350,00 + iva 22% (tot. Euro 427,00) 
 

‘* La quota comprende: attestato di partecipazione, rilascio 11 crediti ECM  

Invia in allegato: 

 ricevuta del  versamento a mezzo b/b intestato a AIMTES   

BPER BANCA IBAN  IT 86 J 05387 38701 000042860496  (indicare in  causale CORSO PRALD 2025) 

 

CONSENSO INFORMATO ai sensi del d.lgs 196/2003 – codice della PRIVACY 
 
Il sottoscritto________________________________________,ricevuta l’informativa di cui agli artt. 13 e 79 del D.Lgs.n. 196/2003, 

esprime il proprio consenso espresso: 

 a che l’  AIMTES  tratti i propri dati, anche con modalità elettroniche, nei limiti stabiliti  dalla normativa e dalle autorizzazioni del 

Garante per la protezione dei dati personali.  

 A ricevere informazioni e materiale informativo e divulgativo dall’ AIMTES 

 FIRMA 

 

Data,___________________    _____________________________________ 


