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MODULO DI CANDIDATURA A MEMBRO DEL CONSIGLIO DIRETTIVO AIP 
2022/2025 

 

Con la presente io sottoscritto/a __________________________________________ 

intendo presentare formale candidatura alla carica di membro del Consiglio Direttivo 

dell'Associazione Italiana Pallavolisti (di seguito “AIP”).  

 

Carica per cui si presenta la candidatura (seleziona un’opzione): 
o Presidente e Consigliere 

o Consigliere 

 

Categoria di appartenenza alla data attuale (seleziona massimo due opzioni): 
o Beach Volley 

o Sitting Volley 

o Altra categoria 

o SuperLega/Serie A1 Femminile 

o Serie A2 

o Serie A3 Maschile 

o Nazionale Seniores Femminile/Maschile 

 

A tal fine comunico i miei dati personali:  
Nome e Cognome: __________________________________  

Luogo e data di nascita: __________________________________  

Cittadinanza: __________________________________  

Indirizzo di residenza: __________________________________  

CAP, Città e Stato: __________________________________  

Recapito telefonico: __________________________________  

Recapito email: __________________________________  

Documento identità (tipologia): __________________________________  

Numero documento identità: __________________________________ 
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A tal fine dichiaro inoltre:  

- di essere a conoscenza delle norme dello Statuto AIP;  

- di essere in regola con il pagamento delle quote associative relative alla 

stagione sportiva in corso; 

- di non essere a conoscenza di elementi ostativi all’elezione; 

- di dichiarare il vero, pena la decadenza della candidatura.  

 
Allegati:  

- fotocopia di un valido documento di riconoscimento (carta 

d’identità/patente/passaporto etc…). 

 

 

In Fede,  

 

 

_____________________                                                       ___________________  

Data e Luogo  Firma 

 

 

 

Il presente modulo deve essere inviato tramite email a info@assopallavolisti.it 

(Segreteria di AIP) entro e non oltre sabato 28 maggio 2022 alle ore 12.00 

 

 

 

 

 

 

 


