
                                                                                                      

 

                                     

 Scuola Intersezionale di Alpinismo Giovanile “Monte Cavallo” 

2° Corso di formazione 

per Accompagnatori Sezionali di Alpinismo Giovanile 2022 

 

DOMANDA DI AMMISSIONE 

Io sottoscritto/a__________________________________________________________ 

Nato /a a________________________________________________________________ 

Socio/a del CAI dal_____________attualmente della Sezione di____________________ 

Residente________________________________________________________________ 

_____________________________________telefono____________________________ 

e-mail_______________________________professione__________________________ 

 

essendo in possesso dei requisiti richiesti e del godimento dei diritti civili, chiedo di 

essere ammesso/a al 2° Corso di qualifica per Accompagnatori Sezionali di Alpinismo 

Giovanile organizzato dalla Scuola Intersezionale di AG “Monte Cavallo”  

 

Svolgo attività di Alpinismo Giovanile dal______________________________________ 

Presso la Sezione di________________________________________________________ 

 

Allego: 

 Documentazione richiesta nel bando del Corso 

 

Il responsabile della Commissione Sezionale di AG ( se esiste )_____________________ 

 

Il/La richiedente                                                       Timbro e firma del Presidente di Sezione 

______________________                                    ________________________________                              
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