| | Collegio dei Maestri di Sci della

bBerazions n, o _ Regione Abruzzo

Via Montenero n. 43,

67039 Sulmona.
L SOHOSCITEO A o v et AROSA B e
il residente @i VIR ZZ80 e 1 D cap......
telefonon....o.ooceeiiis Ao AL

CHIEDL

di essere ammesso/a al corso di formazione professionale di Maestro di sci nella disciplina:

........... e (Specificare se alpine o snowboard).

A tal fine ai sensi della legge 39/2012, dichiara sotto la propria responsabilita di:
e diaver compiuto la maggiore eta alla data della presentazione della domanda;
° di appartenere all’Unione Europea;
o diessere in possesso del diploma della scuola dell’obbligo
e di non aver riportato condanne penali che comportino Iinterdizione anche temporanea dai pubblici

uffici.

Alla presente allega:
e documento d’identita;
e idoneita psico-fisica attestata da certificato rilasciato dall’Unita Sanitaria Locale del Comune di
residenza oppure certificato medico sportivo per attivitd agonistica rilasciato da un Centro
Medico Sportivo o da un Centro Medico convenzionato ASL; |
e dichiarazione di non aver riportato condanne penali che comportino I’interdizione,.anche se
temporanea, all’esercizio della professione, salvo che non sia intervenuta la riabilitazione;
o polizza assicurativa infortuni e responsabilita civile limitata allo sVolgimento del corso di
formazione; ' -
e versamento della quota di iscrizione al Corso di formazione.
Per quanto previsto dalla Legge 675/96 sulla privacy, in riferimento ai dati personali sopra riportati, con la
presente Vi autorizzo ad archiviare gli stessi nelle Vs. banche dati e ad utilizzarli per tutte le operazioni di

gestione del presente avwviso. A tal proposito dichiare di avere preso atto che mi é riconosciuto il diritto di

conoscenza, rettifica, aggiornamento, integrazione dei dati stessi;



