
SCHEDA DI ISCRIZIONE 

Giornata di Studio AIMTES 

LA LESIONE MUSCOLARE NELLO SPORTIVO : 

DAL TRAUMA AL RITORNO ALLA PRATICA SPORTIVA 

Sabato 26 settembre  2026 – ASSISI 

Bv Grand Hotel Assisi , Via G.Renzi 2 – ASSISI PG 

Data iscrizione  

Compilare e inviare la presente scheda unitamente al pagamento da effettuare tramite bonifico bancario intestato a: 

AIMTES-ASSOCIAZIONE ITALIANA MASSAGGIATORI SPORTIVI E TERAPISTI DELLO 

SPORT  Iban IT 86J0538738701000042860496 (indicare in causale GIORNATA DI STUDIO AIMTES 2026 ASSISI)   Inviare

a : info@massaggiatorisportivi.org  

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

Indirizzo……………………………………………………………………………………………………………………. 

Citta…………………………………………………………Provincia ……………….……………..cap………………. 

C.F…………………………………………………………..email……………………………………………………….. 

cell…………………………………………….qualifica professionale…………………………………………………. 

Dati per intestazione fattura  (solo per coloro che non sono tesserati  AIMTES )/ ricevuta 

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

Loc……………………………………………...Provincia………..................cap……………………………………... 

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

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

QUOTE DI ISCRIZIONE 

(la quota include: partecipazione all’evento, attestato di partecipazione, 10 crediti ECM Fad, coffee break, lunch 

Quota iscrizione entro il 20 

luglio 2026 

Quota iscrizione dopo il 20 luglio 

2026 e entro il 5 settembre 2026 

(iscrizioni dopo il 5 settembre 

con supplemento euro 28,00) 

□ soci  AIMTES
euro 55,00 (contributo soci ) euro 60,00 (contributo soci ) 

□ aderenti FIMFT e FISIOTERAPIA ITALIA

NETWORK 
euro 80,00 (iva inclusa) euro 90,00 (iva inclusa) 

□ Non soci AIMTES

(*comprende tesseramento AIMTES fino al 

31/12/2026 e accesso ai servizi e al network 

AIMTES)  

euro 100,00 (iva inclusa) euro 110,00 (iva inclusa) 

□ Studenti
euro 40,00 euro 40,00 

INFORMATIVA E CONSENSO AL TRATTAMENTO DATI PERSONALI – Reg. UE 2016/679 GDPR 

Ai sensi dell’art. 13 Reg. UE 2016/679, AIMTES – Associazione Italiana Massaggiatori e Terapisti dello Sport, con sede in TODI PG , C.F.94088490546, in qualità 

di Titolare del trattamento, La informa che i dati personali forniti con la presente scheda saranno trattati per le seguenti finalità: 

1. Gestione iscrizione evento + rilascio ECM (aventi diritto) /attestato

2. Adempimenti fiscali/amministrativi 



  

  

3. Invio comunicazioni istituzionali AIMTES via email/WhatsApp: congresso, scadenze quote, aggiornamenti istituzionali, materiale informativo su eventi e corsi 

di aggiornamento AIMTES  

4. Invio informazioni sulle convenzioni attive con i nostri partners 

 

Modalità e conservazione: Trattamento cartaceo e/o elettronico. I dati saranno conservati per 10 anni per obblighi fiscali, 2 anni per comunicazioni istituzionali 

salvo revoca consenso. 

Diritti dell’interessato: 

Può esercitare i diritti ex artt. 15-22 GDPR: accesso, rettifica, cancellazione, limitazione, portabilità, opposizione. Titolare: AIMTES [aimtes@pec.it] 

Destinatari: segreteria AIMTES, Provider ECM , consulente fiscale 

Natura conferimento: Obbligatorio per finalità 1-2 

Facoltativo per finalità 3-4 

CONSENSO ESPRESSO 

Letta l’informativa sopra: 

☐ ACCONSENTO         ☐ *NON ACCONSENTO*  al trattamento dei miei dati per finalità 3: Invio comunicazioni istituzionali AIMTES via email/WhatsApp: 

Congresso AIMTES , scadenze quote, aggiornamenti istituzionali, materiale informativo su eventi e corsi di aggiornamento AIMTES  

☐ ACCONSENTO         ☐ *NON ACCONSENTO*  al trattamento dei miei dati per finalità 4: Invio informazioni sulle convenzioni attive con i nostri partners 

Dichiaro di aver letto e compreso l’informativa. 

 

Data: ………………… Firma………………………………………………… 
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