
ALLEGATO 1 
 

 
 

MODULO DI ISCRIZIONE PER IL CORSO DI AIUTO DIDATTICO ISTRUTTORE 
XI ZONA – EMILIA-ROMAGNA 

(PARTE RISERVATA AL CORSISTA) 
 

Inviare non oltre il 15/06/17 a istruttori.undicesima@gmail.com, con gli allegati richiesti.  
Le domande incomplete o non conformi saranno rispedite al mittente. 
 
Io sottoscritto ………………………………………............................................. 
 
tessera FIV n° ….......…………..... 
 
e-mail e/o numero di telefono di riferimento …………………………………………….. 
 
..................................................................................................... 
 
con idoneità medico sportiva non agonistica valida per il 2017,  
 
Società velica di appartenenza……………………………………………………………….., 
 
letto e preso atto della Normativa in vigore, 
 
dichiaro di essere in possesso dei requisiti richiesti per accedere al corso. 
 
 
data......................................................... 
 
 
 
firma del candidato ........................................................ 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
ALLEGATO 2 
 

 
 
 

MODULO DI ISCRIZIONE AL CORSO DI  ALLIEVO ISTRUTTORE  
XI ZONA – EMILIA-ROMAGNA 

(PARTE RISERVATA AL PRESIDENTE DEL CIRCOLO FIV – DEL/SEZ. LNI DI APPARTENENZA DEL CORSISTA) 

 
Inviare non oltre il 15/06/17  con gli allegati richiesti.  
Le domande incomplete o non conformi saranno rispedite al mittente. 
 
Io sottoscritto ………………………………………………….......................................... 
 
Presidente del Circolo FIV,………………………………………….……………………… 
 
Sezione/Delegazione della LNI   ………………………................................................., 
 
letto e preso atto della Normativa FIV e del curriculum del candidato che unisco alla presente 
dichiarazione, certifico che il socio 
 
………………………………………........................................................................... 
 

o ha buone capacità tecniche nella conduzione di imbarcazioni  a vela di vario tipo; 
 
o svolge attività sportiva e/o agonistica; 
 
o è predisposto all’insegnamento, derivante da eventuale attività già praticata presso questo 
Circolo, Sezione/Delegazione; 
 

o è in grado di condurre un mezzo di assistenza a motore; 
 
o sa nuotare ed immergersi con disinvoltura 
 
 
data ………………………… 
 
 
Il Presidente 
(timbro e firma) ………………………………………………………….. 


