CLUB ALPINO ITALIANO - DOMANDA DI ISCRIZIONE Codice identit. della Sezione
Presso la Sezione di Spoleto

Parte da compilare a cura del richiedente
Il Sottoscritto:

COGNOME

NOME

Luogo di nascita: Provincia

Data di nascita: Sesso| M F

Codice Fiscale:

Residente a:
COMUNE
C.AP. Provincia

(O STATO SE ESTERO)
INDIRIZZO (via e n. civico)

Telefono:

e-mail

Altro recapito se diverso dalla residenza:
COMUNE C.AP.
INDIRIZZO (via e n. civico)

chiede di essere iscritto al Club Alpino Italiano come SOCIO MINORENNE

Ordinario di riferimento (eventuale)

- Dichiara di obbligarsi alla osservanza dello Statuto e dei Regolamenti sociali.
- Dichiara di non essere iscritto ad altra sezione del CAl per I'anno in corso e di non esserlo
stato durante I'anno precedente.

Nome e cognome del genitore

Data: Firma del genitore

Parte da compilare a cura della Sezione

Domanda accolta il: Consegnata Tessera C.A.l. n°




