
Allegato “A”

REGIONE MOLISE

Servizio Programmazione

Politiche di Promozione Turistica e Sportiva

Via Milano, 15

86100 CAMPOBASSO

Il/la sottoscritto/a.......................................................................nato/a....................................................... il..........................

residente  in.............................................................C.a.p...................Via....................................................................n..........,

tel.............................. C.F. ...............................................posta elettronica...........................................................,

consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate
dall’art. 76 del D.P.R. n. 455/2000 e della decadenza dai benefici prevista dall'art. 75 del medesimo D.P.R. in caso di
dichiarazioni false e mendaci, sotto la propria responsabilità,

D I C H I A R A:
- di aver letto compiutamente il quarto del bando di concorso per l’ammissione ai corsi di formazione per l’abilitazione 
all’esercizio delle professioni di maestro di sci alpino ,maestro di sci di fondo e maestro di snowboard, anno 2015, d.g.r. 
n. 686 del 15/12/2014;
- di essere cittadino/a italiano/a o di altro stato (specificare) ...................................................;
- di non avere riportato condanne penali ostative all’insegnamento della professione;
- di essere in possesso del diploma di scuola dell’obbligo;
- di risiedere da almeno un anno nella regione Molise (solamente per i residenti al fine della riduzione dei costi della 
prova selettiva e dell’eventuale corso di formazione);
- di assumersi tutte le responsabilità civili e penali, per danni che può provocare a sé e a terzi nello svolgimento delle 
prove pratiche/attitudinali, in quanto la responsabilità è personale e viene assunta totalmente dal/la sottoscritto/a ,

C H I E D E
di poter sostenere le prove pratiche, attitudinali, selettive, per l’ammissione al corso di formazione per il conseguimento 
dell’abilitazione all’esercizio della professione di maestro di sci:
- alpino
- fondo
- snowboard.
Allo scopo allega:

1. fotocopia del certificato medico d’idoneità alla pratica sportiva agonistica in corso di validità rilasciato da un 
Centro di Medicina dello Sport pubblico o privato convenzionato, - per i candidati alle prove di sci alpino il 
certificato deve recare la specificazione “ idoneo per lo Sci Alpino”;

2. fotocopia del documento valido d’identità siglato in calce;
3. ricevuta in originale di versamento della quota d’iscrizione alle prove attitudinali di preselezione;
4. contratto originale della polizza assicurativa infortuni e R.C.T. (Responsabilità Civile verso terzi), ovvero copia 

della tessera d’iscrizione alla Federazione Italiana Sport Invernali (F.I.S.I.) in corso di validità e con copertura 
assicurativa R.C.T.; 5. certificazione F.I.S.I. per gli atleti delle squadre nazionali e per quelli esentati dalla prova 
di gigante.

L’indirizzo  al  quale  dovranno  essere  trasmesse  le  comunicazioni  relative  alla  presente  domanda  è  il

seguente:..............................................................................................................

Il/la sottoscritto/a autorizza la Regione Molise e il Collegio Regionale Molise Maestri di Sci al trattamento dei propri dati
personali ai sensi del Decreto legislativo 30/6/2003 n. 196 (codice in materia di protezione dei dati personali), finalizzato
agli adempimenti per l’espletamento del presente concorso. 
Segue elenco degli ALLEGATI

Firma .......................................................


