
2° CAMPIONATO REGIONALE MOLISANO 
di potatura dell’olivo 

Scheda di adesione

Il sottoscritto                                                                      nato a                           ______   il ___________

Residente in via _________________ n. ___ Comune di _________________(Prov. ___) recapito 

telefonico                                                             

CHIEDE

Di essere ammesso al Campionato Regionale di potatura “L’arte del potare molisano” e 

DICHIARA 

□ di essere operatore agricolo che ha conseguito un attestato di partecipazione a corso di 

potatura organizzato da                                                                            ;

□ di  essere  operatore  agricolo  che  possiede  il  seguente  titolo  di  studio  ad  indirizzo  

agronomico                                                                                                 ;

□ di  essere  operatore  agricolo  con  esperienza  almeno  biennale  nella  conduzione 

dell’Azienda;

□ di essere allievo di Istituto Tecnico Agrario e/o studente della Facoltà di Agraria.

Dichiara inoltre di aver preso visione dell’avviso pubblico e di accettarlo in tutte le sue parti.

In fede

             _  __________________  

Si autorizza l’uso dei dati personali ai fini della gestione delle attività legate alla gara di potatura ai sensi del D.Lgs. 196/03

In fede

_______________________________

_______________________, lì

Si allega alla presente fotocopia di un documento di identità in corso di validità.


