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ISCRIZIONE CORSO UFFICIALI DI GARA
Il/La sottoscritto/a _______________________________________________ nato/a a: ___________________________ il _____________________ residente in via___________________________________________________ n.° _______ Comune ________________________________CAP_________ Prov.____ CF. _______________________________  tel.______________________cell.___________________ e-mail __________________________________________. titolo di studio _________________________________ professione __________________________________________ eventuale conoscenza lingua straniera _________________________________________________________________, chiede l’iscrizione al Corso Ufficiali di Gara:
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per il settore

Sportivo


Tradizionale


Entrambi



qualifica di 

Arbitro



Presidente di Giuria

Dichiara di essere tesserato/a per l’anno in corso con la società sportiva _______________________________________ avente sede in __________________________________________ n.° _____ Comune __________________________ CAP __________ Provincia ______ tel. ____________________ Direttore Tecnico _____________________________, e di essere in possesso del grado di _________ Dan di Karate, conseguito il ________________________ presso (federazione che l’ha rilasciato) ______________________________, nonché della qualifica di (Arbitro o Presidente di Giuria) _____________________________________________ livello (nazionale o regionale) _____________________, conseguita il ____________________ presso (federazione che l’ha rilasciato) ________________________________.
Dichiara altresì di essere regolarmente tesserato/a alla FIK, di essere in possesso dei requisiti generali e specifici per la partecipazione al corso come previsto dal Regolamento Organico FIK e che quanto sopra dichiarato corrisponde al vero.

________________________________


_____________________________________________


        (Luogo e Data)       






  (Firma)
Federazione Italiana Karate – Comitato Regionale Lombardia

Via Fontanine 23-   24053 Brignano Gera d’Adda BG     .C.F. 95199880162

T: +39 338 2125594 – F: +39 0363 1920178 – @: lombardia@federkarate.it – W: www.federkarate.it/lombardial

