
 
 

COMUNE DI SERRA SAN QUIRICO 
 

UNIVERSITÀ DEGLI ADULTI 
 

Il/La sottoscritto/a _____________________________________________________________________ 
 

nato/a il __/__/____ a ____________________________ e residente a ___________________________ 
 

via ______________________ n° ___ tel/cell. ___________________ mail _______________________ 

 

CHIEDE 
 

l’iscrizione all’Università degli Adulti per l’anno accademico 2024/2025. 
 

La quota di iscrizione annuale da versare è di € 35.00 e dà diritto alla frequenza di tutti i corsi 

(Scrittura Creativa, Lingua e Cultura Francese, Psicologia, Archeologia, Biologia del territorio, Yoga, 

Scienza della nutrizione, Disegno, Club del libro, Laboratorio creativo, Equitazione emozionale, Murales, 

Laboratorio di memorie paesane e Teatro), seminari e conferenze, nonché alle eventuali uscite guidate in 

calendario per tutto l’anno accademico (da novembre a maggio), con l’eccezione del “Corso teorico-

pratico di Bonsai” (pianificato nel mese di gennaio 2025), per cui è richiesto un contributo 

individuale aggiuntivo di € 20,00 per l’acquisto di materiale e della pianta (che resterà nella disponibilità 

del partecipante). 

 

Intendo partecipare anche al Corso teorico-pratico di Bonsai 

 
 SI (versando € 20,00 ulteriori)   NO 

 
 

Al fine di organizzare al meglio la logistica e gli spazi, si prega inoltre di esprimere se si ha o meno 

intenzione di frequentare il corso di Yoga – che si terrà tra novembre e dicembre, secondo quanto previsto 

nel Calendario dei corsi – per cui si richiede solo di portare un tappetino anti-scivolo e una coperta. 

 

Intendo prendere parte al Corso di Yoga  

 
   SI          NO 

 

 

ALLEGA 
 

alla presente la ricevuta del bonifico effettuato (per € 35,00 o, se si intende frequentare anche il “Corso 

teorico-pratico di Bonsai”, per € 55.00) presso la Tesoreria comunale c/o la Banca di Credito 

Cooperativo di Ostra Vetere su IBAN IT 53 E 08705 37610 000000094355, indicando nella causale 

nome e cognome, seguiti dalla dicitura “Iscrizione Università Adulti 2024-2025”. 
 

 

 

 

Serra San Quirico, __/__/____     Firma __________________________ 


