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sabato 25 e domenica 26 gennaio 2020 

STAGE CON IL M°LEO TAMAKI 
Per la seconda volta in Italia  

 
Presso il palazzetto dello sport di Torre Boldone, Bergamo 

Piazza del Bersagliere 

 
SABATO 25 Gennaio 
 
14:30-16:30 Lezione con il M° Leo Tamaki 
16:30-16:40 Pausa 
16:40-17:45 Lezione con il M° Hassan Raoui 
18:00-19:00 Passaggi di grado e consegna diplomi ASAI 
 
20:00 Cena Sociale 

   
DOMENICA 26 Gennaio 
 
09:30-11:30 Lezione con il M° Leo Tamaki 
11:30-12:30 Lezione con il D.T. ASAI, M° G.Masetti 

 
 

Agli Stage possono partecipare tutti i praticanti anche di altre federazioni purché validamente assicurati. 
 

 
 

PREZZI STAGE 
Stage completo                  50 €   
Stage completo Studenti    30 €   
Stage completo under 12   free   
1 giorno solo                      30 €   
 
 
IL Pagamento puà essere fatto in loco o con un versamento in anticipo sul C/C dell’associazione sportiva ASAI – iban  
IT18A0503411121000000000728. 

 
per ulteriori informazioni 

 
info@aikidoitalia.eu 

Laura T. 347 41 93 824 

Tommaso T. 380 320 74



 
 
 
 
 
 
MODULO D’ISCRIZIONE STAGE NAZIONALE 2019 AIKIDO/ ASAI 
REGISTRATION FORM 
 
Cognome/Surname______________________________Nome/Name____________________________________ 

Luogo e data di nascita/ Place and date of Birth _______________________________________________________________   

Indirizzo/Address______________________________ Cap/Post Code___________  Città/City_________________________   

Affiliazione ESP (CSEN, FIJLKAM, ecc)/ Federation ________________________ Palestra/Club____________________ 

Cellulare/Mobile________________________ Email_________________________________ 

 
PREZZI STAGE/ Prices 
 
      Stage completo / All Classes                               50 €   

      Stage completo Studenti / All Classes Student    30 €   

      Stage completo under 12 / Under 12                   free   

      1 giorno solo  / 1 day only                                   30 € 

 
 

Lo stage è aperto a tutti purché validamente assicurati / The internship is open to all practitioners with valid sport insurence  

Dichiaro di essere in possesso di un’assicurazione personale a copertura di qualsiasi incidente che possa verificarsi durante 
questo stage e libero gli organizzatori di qualsiasi responsabilità a questo proposito e anche di essere in possesso di un 
certificato medico valido per l’anno in corso. / As Aikido practitioner I declare that I have personal insurance to cover any 
accident that may occur during those classes and free the organizers of any liability in this regard. 
 
Li/Place ______________      Data/Date _____________  
 

Firma obbligatoria / Signature 
 
 

DICHIARO / DECLARE 
 

Di aver preso visione dell'informativa sulla Privacy fornita; di dare il proprio consenso al trattamento dei dati personali da parte 
dell'Associazione, ai sensi dell’art. 13 D.lgs. n. 196/2003 e del GDPR 679/2016 per la realizzazione delle finalità istituzionali 
dell’Associazione e nella misura necessaria all’adempimento degli obblighi fiscali, legali ed assicurativi previsti dalle norme.  
I give consent to the processing of personal data by the Association ASAI, based on the European GDPR 679/2016, for the 
realization of the institutional purposes of the Association and to the extent necessary for the fulfillment of the tax, legal and 
insurance obligations foreseen by the rules. 

  Sì          No                                                   ________________ Firma/ Signature 
 
Acconsento al trattamento e alla pubblicazione, per i soli fini istituzionali, di video, fotografie e/o immagini atte a rivelare l’identità 
della persona sopra indicata, sul sito web, sui social e sul periodico dell'Associazione e nelle bacheche affisse nei locali della 
medesima. / I give consent to the publication of videos and photographs capable of revealing my identity for institutional purposes 
only,  of the Association's website and socials. 

 
 Sì  No                                                   ________________ Firma/ Signature 

 
Acconsento all'uso dei dati personali da parte dell'Associazione, ai sensi dell’art. 13 D.lgs. n. 196/2003 e del GDPR 679/2016 per la 
realizzazione di iniziative di profilazione e di comunicazione diretta (via mail, messaggistica telefonica, posta ordinaria) a fini di 
marketing sia diretti che di partner esterni. / I consent to the use of personal data for the realization of profiling and direct 
communication initiatives (via email, telephone messaging, ordinary mail). 
 

Sì  No                                                   _______________ Firma / Signature 


