
Club Alpino Italiano 
Sezione di Padova 

Commissione per l’Alpinismo Giovanile 
 

MODULO PER L’ISCRIZIONE ALL’ALPINISMO GIOVANILE 

per i ragazzi nati tra il 2014 ed il 2017 

 

Io sottoscritto/a__________________________chiedo che mio figlio/a_______________________  
nato/a a __________________________________________il _____________________________ 

iscritto/a alla sezione del C.A.I. di_________________________tessera N°___________________ 

residente a _______________________________in via ___________________________________ 

telefono _________________________________ cellulare________________________________ 

e-mail___________________________________________________________________________ 

possa partecipare all’attività del 2025, proposta dalla commissione per l’Alpinismo Giovanile per i 

ragazzi nati tra il 2014 ed il 2017. 

Allego: 

• la copia del certificato di sana e robusta costituzione, rilasciata dal medico di base e valevole 

per tutto il periodo nel quale si svolge l’attività suddetta, e la scheda informativa sottostante 

completa di foto e compilata in ogni sua parte. 

• Modulo per il trattamento dei dati personali - Liberatoria e acquisizione consenso per 

l’utilizzo delle immagini, si può scaricare questo modulo dal sito del CAI nel gruppo Alpinismo 

Giovanile, alla sezione “Cosa facciamo, Attività 2025 AG1 Iscrizioni” 

  

Il costo per l’iscrizione alle attività è di euro 100. (per le modalità di pagamento vedi le istruzioni alla fine 

del modulo) 

La quota conmprende: 

•  i trasferimenti in pullman (per le uscite che lo prevedono), l’uso del materiale tecnico della 

sezione ed il materiale didattico. 

La quota non comprende: 

• Quanto non espresso alla voce “la quota comprende”. 

Il ragazzo deve essere in regola con il pagamento della quota della tessera CAI per l’anno 2025  

 

DATI DEI GENITORI E FAMIGLIARI CHE PARTECIPERANNO ALLE GITE DOVE PREVISTO 

NOME COGNOME TESSERA CAI N° NO Tessera 

    

    

    

    

 

INFORMAZIONI MEDICO – SPORTIVE 
(Barrare con una crocetta le varie voci riportate di seguito, specificando dove necessario,  

eventuali disturbi presentati dal ragazzo/a) 
 

   NOTE 

CERTIFICATO MEDICO SI NO  

VACCINAZIONE ANTITETANICA SI NO ANNO 

Il ragazzo/a presenta uno o più dei seguenti disturbi  

ASMA  SI NO  

CARDIOPATITE SI NO  

DIABETE SI NO  

ALLERGIE SI NO  

ALTRO SI NO  

Assume farmaci per qualche patologia 

particolare? 

SI NO Quali? 

Allego fotocopia della tessera sanitaria SI NO  



 

POSSIEDO TUTTO O IN PARTE IL MATERIALE SOTTO ELENCATO? 

COMPILARE LA TABELLA 
 

MATERIALE SI NO  

 

 

FOTO 

CIASPE   

   

IMBRACATURA INTERA   

IMBRAGO BASSO   

PARTE ALTA   

CASCO   

SET DA FERRATA   

 
Compila questa parte, indicando l’istituto presso il quale si è iscritti, l’indirizzo e la classe frequentata 

ISTITUTO INDIRIZZO CLASSE 

   

   

SPORT PRATICATI DA QUANTO TEMPO  

   

   

   

   

 
Firma di un genitore per la presa visione del programma e per il consenso all’iscrizione. E’ necessaria la firma 

d’entrambi i genitori nei casi in cui la legge sui minori lo ritiene necessario. 

 

FIRMA       

 ________________________________________________________________________ 

 

FIRMA       

 ________________________________________________________________________ 

 

Modalità di pagamento 

 

Pagamento della tessera CAI: 

• Se non si è gia iscritti al CAI bisogna recarsi per forza in sede, compilare un modulo. La relativa 

quota si può pagare con contanti o bancomat allo sportello della segreteria. 

• Se si è già iscritti e bisogna rinnovare la tessera le modalità di pagamento sono tre: 

o Di persona in sede con contanti o bancomat, allo sportello della segretaria. 

o Tramite versamento su c/c postale numero 15880354 nella causale indicare “Rinnovo tessera 

socio giovane Cognome Nome anno 2025 e Codice Fiscale”, ed inviando la ricevuta del 

versamento per mail a info@caipadova.it  

o Tramite bonifico bancario, utilizzando i seguenti dati: 

Intesa Sanpaolo Spa IBAN IT 95 B030 6909 6061 0000 0069 222 

Nella causale indicare “Rinnovo tessera socio giovane Cognome Nome anno 2025 e 

Codice Fiscale” ed inviando copia del bonifico per mail a info@caipadova.it  

 

Pagamento quota per le attività dell’Alpinismo Giovanile: 

• Il pagamento si può fare al momento dell’iscrizione, in contanti o con bancomat allo sportello 

della segreteria 

• Tramite bonifico bancario, utilizzando i seguenti dati: 

Intesa Sanpaolo Spa IBAN IT 95 B030 6909 6061 0000 0069 222 

CLUB ALPINO ITALIANO - SEZ DI PADOVA VIA GRADENIGO, 10 - PADOVA 

Nella causale indicare: Iscrizione Alpinismo Giovanile Cognome Nome AG1 anno 2025 
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