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Sez.  

	DOMANDA DI AMMISSIONE SOCIO PRATICANTE

(Da compilare in duplice copia, a macchina o in stampatello)

Cognome _____________________________ Nome _______________________________

Nato(a) il ___ /___/________a________________________(Prov. o Stato______________)

Indirizzo ___________________________________________________________________

CAP_________ Città______________________________ Prov._____ Stato_____________

Tel. __________________________________ Fax _________________________________

Cell. _______________________________ E-mail_________________________________

Titolo di studio posseduto: (indicare con una x la voce che interessa)

Titoli di studio ante riforma universitaria (DM 509/1999): 

 FORMCHECKBOX 

Diploma quadriennale di LAUREA IN TRADUZIONE e/o INTERPRETAZIONE

conseguito presso SSLMIT o Università di ___________________________________

 FORMCHECKBOX 

Diploma triennale di TRADUTTORE e/o INTERPRETE 


conseguito presso SSIT di ________________________________________________

 FORMCHECKBOX 

Diploma Universitario di TRADUTTORE e/o INTERPRETE


conseguito presso _______________________________________________________

Titoli di studio post riforma universitaria (DM 509/1999): 

 FORMCHECKBOX 

Diploma di LAUREA SPECIALISTICA o MAGISTRALE IN TRADUZIONE 


conseguito presso Università di ___________________________________

 FORMCHECKBOX 

Diploma di LAUREA SPECIALISTICA o MAGISTRALE IN INTERPRETAZIONE

conseguito presso Università di ___________________________________

per le lingue:

a (lingua madre)

______________________________
b (lingua/e attiva/e)

______________________________
c (lingua/e passiva/e)
_____________________________




Allego la documentazione comprovante i requisiti richiesti ex art.6 Regolamento Nazionale.

Dichiaro che quanto sopra corrisponde a verità e di aver preso conoscenza dello Statuto, dei Regolamenti Nazionale e Regionale e del Codice Deontologico che approvo e accetto integralmente. In particolare, dichiaro di non trovarmi in contrasto con l’art. 5 dello Statuto, e cioè di non svolgere ad alcun titolo attività di intermediazione a scopo di lucro. 

(Statuto, Regolamento Nazionale, e Codice Deontologico sono pubblicati anche sul sito AITI: www.aiti.org)

____________________________, li ___________________     _________________________________________


(Firma)

· SPAZIO RISERVATO ALL'ASSOCIAZIONE

Riservato alla COMMISSIONE NAZIONALE AMMISSIONI

Domanda di ammissione accettata /non accettata il _____/_____/20____

AMMESSO a far parte dell’Associazione il ____/____/20____ in qualità di SOCIO PRATICANTE nella combinazione linguistica 


__________________________

Il periodo di praticantato si concluderà il ____/____/20____

Il socio praticante può presentare domanda per passare a socio ordinario entro il ____/____/20____ 

Per la Commissione Nazionale Ammissioni



___________________________

	Riservato alla Sezione Regionale
	Riservato alla Segreteria Nazionale

	
	

	Prima quota versata il _____/_____/20____
	

	Tessera richiesta il _____/_____/20____
	          Tessera emessa il _____/_____/20____

	
	

	______________________
	____________________

	Il Presidente Regionale
	Il Presidente Nazionale

	Timbro della Sezione
	Timbro Nazionale



Tess. n. _____________





incollare qui una fotografia





N.B.: lasciare la terza foto sciolta , indicando sul retro nome e cognome del candidato








