
 

 
 

Alle Società HOCKEY PISTA 

ZONA 2 Veneto & Friuli Venezia Giulia 

Fihp SIRi Hockey 

Loro Sedi  

SIRi Hockey Veneto 
 

Prot.673.16gg 

Padova: 05 aprile 2016    

 Oggetto: Corso Regionale FIHP VENETO di 1°livello Hockey Pista 2016  
        

               FIHP Veneto,SIRi HOCKEY VENETO Organizzano d’intesa con il Direttore Nazionale SIRi  

Prof. Gianni MASSARI  quanto in oggetto: 

 

Modalità:  

ISCRIZIONI  da perfezionare presso: 

  

Comitato Regionale FIHP Veneto 

e-mail:cr.veneto@fihp.org  

entro il termine inderogabile di: 

 

MARTEDI’ 31 MAGGIO 2016 ore 18.00 
 
Periodo: dal 25 agosto 2016 al 28 agosto 2016 compreso                  

Seguiranno note organizzative e logistiche  

LOCALITA’: RECOARO TERME   (Vicenza) 

 
Quota di partecipazione: euro 250,00 da versarsi entro i 7 giorni antecedenti la scadenza, per 

provvedere alle relative organizzazione logistiche, inviando copia del versamento logistiche tramite: 

 

 bollettino di c/c postale, n° 29766003 intestato a FIHP V.le Tiziano, 74 00196 Roma RM 

 bonifico bancario IBAN IT 18 V 01005 03309 000000010114 intestato a FIHP V.le Tiziano, 74 

00196 Roma RM 

 

 

Cordiali saluti. 
              Fihp & SIRi Veneto 

 
ALLEGATO MODULO 
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MODULO DI ISCRIZIONE  
CORSI di FORMAZIONE 1^ LIVELLO DI HOCKEY PISTA  2016  

RECOARO TERME (Vi) – 25 – 28 AGOSTO 2016 
  
               Spett.le SIRi Veneto Hockey Pista 
                         Viale Nereo Rocco Stadio Euganeo  

PADOVA PD 
mail - cr.veneto@fihp.org 

 
 Il Sottoscritto: 
 
Cognome e Nome…………………………………………………………………………………………………………………. 
 
Data e Luogo di Nascita…………………………………………………………………………………………………………. 
 
Residente  CAP – Città (provincia)……………………………………………………………………………………….. 
 
Via / Piazza e N° civico…………………………………………………………………………………………………………… 
 
Tel……………………………………….. cell……………………………………………… 
 
E mail @.......................................................................................... 
 
Qualifica attuale di allenatore di ………………… livello Hockey Pista 
 
Conseguita nell’anno……………………………………………….. 
 
Chiede la partecipazione al Corso di Formazione per Allenatori di …………. Livello Hockey  Pista, che si  
 
Effettuerà dal …………………………………….. al ………………………… nella città di RECOARO TERME (VI). 
 
Luogo e Data               FIRMA 
 
_____________________________    ____________________________ 
 
Informativa  privacy: ex art.13 del decreto Legislativo n. 196 del 30/06/2003 (codice di protezione dei dati personali) 
La compilazione del presente modulo comporta il consenso alla conservazione e alla utilizzazione dei propri dati da parte della 
Federazione Italiana Hockey e Pattinaggio per la promozione e per l’informazione delle proprie iniziative.  In relazione al 
trattamento dei Suoi dati personali, Lei potrà esercitare i diritti previsti all’art. 7 del D.Lgs n.196/03 ovvero in particolare: ottenere la 
conferma dell’esistenza o meno di dati personali, conoscere le modalità del trattamento, ottenere l’aggiornamento, la rettificazione, 
l’integrazione dei dati, nonché la cancellazione, la trasformazione in forma anonima o in blocco dei dati trattati in violazione alla 
legge ed opporsi per motivi legittimi al trattamento dei dati stessi. Titolare del trattamento per ogni opportuna richiesta di 
chiarimento, nonché per l’esercizio dei diritti di cui al precitato art. 7 del D. Lgs n. 196/03 rivolgendosi al responsabile dei dati presso 
la sede legale della FIHP 

                                       Firma 
                                                                                                                                   …………………………………………….. 
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