
  

                              Spett.le  Associazione Maestri di Sci della Basilicata - A.M.S.Bas. 

 Via S. Lucia, n. 2  

 85059 VIGGIANO (PZ) 

 

Il/La sottoscritto/a …………………...…….........…..……..…..……. nato/a a ……………………….............……… 

Prov. ……...…. il …………………...…................ residente a …..…....…......….....................….....…..... Prov. 

….…......…. CAP ….…......…. in Via …..…………….…..……………….…… n. …..…. codice fiscale 

..............................................................................., cellulare...................................................,  e-mail 

........................................................................., cittadinanza ......................................., maestro di 

................................................................, iscritto/a al Collegio Regionale/Provinciale Maestri di Sci 

..................................................... e al relativo Albo professionale con il numero .............................., 

CHIEDE 

di potersi iscrivere all'Associazione Maestri di Sci della Basilicata - A.M.S.Bas. (validità iscrizione dal 

1 ottobre 2020 al 30 settembre 2021) e allo scopo sceglie la seguente opzione di iscrizione 

(barrare ciò che interessa): 

A. � iscrizione A.M.S.Bas. = € 35,00; 

B. � iscrizione A.M.S.Bas. + polizza assicurativa Covid-19 = € 75,00; 

C. � iscrizione A.M.S.Bas. + assicurazione RCT (massimale € 10 milioni) + tutela legale = € 115,00; 

D. � iscrizione A.M.S.Bas. + assicurazione RCT (massimale € 10 milioni) + tutela legale + polizza 

assicurativa Covid-19 = € 155,00; 

E. � iscrizione A.M.S.Bas. + assicurazione RCT (massimale € 10 milioni) + tutela legale + n. 1 

   distintivo maestro = € 130,00; 

F. � iscrizione A.M.S.Bas. + assicurazione RCT (massimale € 10 milioni) + tutela legale + n. 1 

   distintivo maestro + polizza assicurativa Covid-19 = € 170,00. 
 

Alla presente domanda è allegata la seguente documentazione: 

1) copia fronte-retro di un documento di identità in corso di validità; 

2) copia fronte-retro del codice fiscale (tessera sanitaria); 

3) autorizzazione al trattamento dei dati personali ai sensi del Regolamento UE n. 2016/679 (si 

veda allegato); 

4) copia ricevuta del bonifico di importo pari alla scelta compiuta (A., B. o C.) ed effettuato sul 

conto corrente bancario con codice IBAN IT65A0878442080010000028611, intestato ad 

Associazione Maestri di Sci Basilicata, riportante la seguente causale: "Nome Cognome - 

Iscrizione A.M.S.Bas. 2020/2021 - Opzione _____ (inserire la lettera dell'opzione scelta)". 

- in caso di spedizione via posta ordinaria del tesserino e del distintivo maestro il bonifico deve essere 

maggiorato di 3,00 euro - 

 

Luogo e data …………………...................……..                                           Firma 

                                     

         .........................................….…………………………… 


