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Richiesta d'assunzione E )
come monitore di societa | Y

Valido per monitori Sport scolastico (vedi Direttive Formazione dei giovani —
Sport scolastico):

- Insegnanti, Maestri di ginnastica e sport: Gruppo discipline sportive A

- Monitori sportivi militari: Gruppo discipline sportive A

Ricevuto il:

Da inviare prima dell’assunzione all’Ufficio G+S del cantone di domicilio!

Compilare dall’interessato

1. Indicazioni personali

| N. personale | ‘ Cognome | | Nome

| N. AVS | ‘ Data di nascita ‘
| Indirizzo ‘ | NPA/Localita ‘ ‘ Ct. |
| Tel. P ‘ | Tel. U ‘ ‘ Mobile ‘ | Fax |
| E-mail ‘ ‘ Nazionalita: JCH [OFL [ Altre: |

|

| Madre lingua: (11 C1f [1d ‘ ‘Seconda lingua: i Of Od ‘ ‘ Professione: [] Maestro di sport [] Insegnante ‘ ‘ [ Monitore sportivo militare

2. Richiesta:

Come monitore G+S di Sport scolastico richiedo il riconoscimento nella seguente disciplina sportiva G+S:

| Disciplina sportiva G+S

3. Impegno, allegati, firma

Mi impegno ad esercitare un’attivita nella seguente organizzazione:

| Organizzazione | ‘ Federazione

Allego i seguenti documenti:

| Allegati: [ nessuno [ diploma O brevetto [ Brevetto di monitore sportivo militare:

| Luogo/data |

Compilare dal coach G+S

4. Raccomandazione

| N. personale | ‘ Cognome | | Nome

| Indirizzo | ‘ NPA/Localita | ‘ Ct. ‘
| Tel. P ‘ | Mobile | ‘ E-mail ‘

Intendo ingaggiare la persona sopraindicata nel mio club/societa e confermo le indicazioni menzionate:

| Osservazioni

(oo |

Compilare dall’Ufficio cantonale G+S

5. Inoltrare a G+S Macolin

| Ct. | ‘ Responsabile ‘ | Tel.

| Allegati: |IZ Estratto della biografia BDNGS (G+S 72/G+S 2000) | ‘ Data ‘

Compilare da G+S Macolin

6.Autorizzazione

| sid ‘ Iscrizione nella disciplina riconosciuta fino al ‘ 40 O Oss{erv azioni:

Data Evaso: Data/Visto

Ufficio federale dello sport UFSPO
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