


VERBALE DI CONCESSIONE DEL BREVETTO

                                    SPECIALITA’……………………………………..

Questo Circolo___________________________________,al termine del previsto periodo   d’istruzione di 6 mesi, sentito il parere TECNICO e MORALE

dell’ Istruttore/Tecnico___________________________________,concede il BREVETTO ai




                   seguenti tesserati:

nome


        cognome

           data di nascita
         tesserato dal



   IL PRESIDENTE



L’ ISTRUTTORE/TECNICO



    (timbro e firma)


____________________________

_________________________

N.B. Allegare la fotocopia della Patente A comprovante il tesseramento da almeno 6 mesi.

Data,_______________________

