
 

CORSO ISTRUTTORI 1° e 2° LIVELLO DI ARRAMPICATA SPORTIVA 

05-07 Aprile e 17-19 Maggio 2024 
Dichiarazione	Presidente	società 

Io	sottoscritto/a	_________________________________nato/a	a	________________________il___________________	 

cell._____________________________	email	____________________________________	nella	qualità	di	Presidente	

della	a.s.d._______________________________	 

CHIEDO	

l’iscrizione	al	10°	CORSO	DI	ISTRUTTORI	DI	ARRAMPICATA	SPORTIVA	OPES	per	: 

 Istruttore	I	Livello								 		Istruttore	II	Livello 

del	socio	___________________________________nato	a	______________________________	il	_____________________		

dichiarando	che	per	quanto	mi	compete	è	in	possesso	dei	requisiti	minimi	richiesti.	 

 

Data	________________________	 

Firma	_______________________________________	 

 


