
DOMANDA DI ISCRIZIONE  
Aggiornamento maestri di sci disciplina Snowboard 

dal 10/05/2011 al  12/05/2011 
 

  

 FAX 0364900466 
  
  
 CFP ZANARDELLI 
 Sede Operativa di Ponte di Legno (Bs) 
 Via F.lli Calvi n. 42 
 25056   -   PONTE DI LEGNO   (BS) 
 
Il/La sottoscritt... ..................................................................................................................... 
consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 26 della L. 4/1/68 n. 15 per le ipotesi di 
falsità in atti e dichiarazioni mendaci 

DICHIARA 

a) di essere nat... il .................................... a ..........…………….............................Prov ...... 

codice fiscale: ……………………………………………………………………………..…; 

b) di essere residente a ....................................………….……………..... C.A.P. ....……...... 

Prov. …....... in Via ...........................…….……………………..….................... n. .......... 

Tel ....…………….………….………………… Cel …..…………..…..………….…….… 

Mail  ....……………………….…………………… Fax ....…………..….………….………… 

c) di essere in possesso della qualifica di maestro di sci di Snowboard; tessera .............. 
 

C H I E D E 
 

di essere iscritto al Corso di Aggiornamento per maestri di sci disciplina Snowboard che si 
svolgerà a Ponte di Legno/Passo del Tonale. 
 

A tal fine allega alla presente: 
 
� ricevuta  originale del versamento della quota di iscrizione di €. 151,81# effettuata sul C.C.P. n.  

53083150  intestato  a “Centro Formativo Provinciale G. Zanardelli – Via Gamba 10/12 - 25128 
BRESCIA”, con  causale “quota partecipazione corso aggiornamento maestri di sci disciplina 
Snowboard - sede di Ponte di Legno” 

 
 

� fotocopia del documento di identità 

 
............................................. .............................……….................... 
 data firma 

 
Autorizzo il CFP Zanardelli Sede Operativa di Ponte di Legno al trattamento dei miei dati personali, ai sensi del 
d.lgs. n. 196/2003 consapevole che tali dati verranno inseriti in archivi informatici ed utilizzati esclusivamente ai 

fini dell’espletamento di pratiche relative al corso di aggiornamento. 

............................................. .............................……….................... 
 data firma 

 
Inviare entro e non oltre il 05/05/2011 a mezzo fax al n.0364900466 

 

Spazio riservato all’ufficio 
 
 

Protocollo n. ……………/55. 


