
Via F. Chiesa 4 
6501 Bellinzona 
telefono 091 814 58 51 
fax 091 814 58 59 

e-mail decs-us@ti.ch 
url www.ti.ch/us 

Dipartimento dell'educazione, della cultura e dello sport 
Sezione amministrativa 

Ufficio dello sport 

Richiesta per il rinnovo dell’autorizzazione d’esercizio 

Persone fisiche e ditte individuali senza certificazione 
Ai sensi della Legge federale del 17 dicembre 2010 concernente l’attività di guida alpina e l’offerta di altre 
attività a rischio, RS 935.91; e dell’Ordinanza del 30 novembre 2012 concernente l’attività di guida alpina e 
l’offerta di altre attività a rischio, RS 935.911 

Da inviare a 
Dipartimento dell’educazione, della cultura e dello sport, Ufficio dello sport, via 

F.Chiesa 4, 6500 Bellinzona 
oppure via e-mail a
decs-us@ti.ch

Richiesta per il rinnovo dell’autorizzazione d’esercizio: 

Guida alpina 

Guida alpina con autorizzazione per il canoyoning 

Aspirante guida alpina 

Istruttore di arrampicata 

Maestro di sport sulla neve 

Accompagnatore di escursionismo 

Guida canyonig

Dati relativi al richiedente 

Cognome: .................................................... Nome:.............................................................. 

Data di nascita:............................................. Indirizzo:.......................................................... 

  ........................................................... 

  ........................................................... 

NPA / domicilio:............................................  Recapito:.......................................................... 
(se non corrisponde 
al domicilio) 

Attinenza:.....................................................  Luogo di nascita:.............................................. 
(per gli stranieri) 
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Alla domanda sono da allegare: 

Copia dell’autorizzazione attuale: 

data del rilascio :........................................ 

autorizzazione valida fino a :.............................. 

Copia dell’attestazione di un perfezionamento di almeno due giorni nel campo 
della sicurezza e della gestione dei rischi organizzata o riconosciuta dalla propria 
associazione professionale.  

………………………………… …………………………………… 
Luogo e data  firma 

Repubblica e Cantone Ticino  
Dipartimento dell'educazione, della cultura e dello sport 

Per maestro di sport sulla neve: copia dell’attestazione di un perfezionamento 
"Backcountry" o "Freeride".
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