[image: ]



MODULO ISCRIZIONE AL CORSO   ASPIRANTI ARBITRI 

                                                          Al COMITATO REGIONALE LIGURE
                                                           Via PADRE SANTO, 10   16100 GENOVA


inviare via mail a : scherma_comitato_ligure@hotmail.it  ed in copia a   
 presidenteliguria@gmail.com ; liguria.gsa@gmail.com   entro 20/09/26

Il sottoscritto -------------------------------------------------….nato a …………………………………..il …………………
Residente in via ……………………………………………………….a ---------------------------cap…………….prov. ……….
Tel. ………………………………...e-mail …………………………………………………….------------------------------------------
Società di appartenenza …………………………………………………………………………………………………………………

CHIEDE DI ISCRIVERSI AL CORSO ASPIRANTI ARBITRI 

Organizzato dal C.R. LIGURE nelle date  che vi verranno comunicate nel breve 

DICHIARA DI AVER COMPIUTO 16 ANNI  
DICHIARA DI ESSERE IN REGOLA COL TESSERAMENTO ALLA FIS per la stagione 2026/27


Data ………………………..                                                                                         firma ………………………………
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