
 

Lucca li ________________ 

Io sottoscritta/o_______________________________________________ 

nata/o a _______________________ il ____________________________ 

residente a _____________________ in via ________________________ 

dichiaro, sotto la mia diretta responsabilità, di non avere patologie tali da 

non consentire la regolare pratica di attività sportive non agonistiche e la 

frequentazione dell’ambiente montano a scopo escursionistico. 

 

In fede ____________________________  


