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DOMANDA PARTECIPAZIONE CORSO  AGGIORNAMENTO SULLE  REGOLE  MINIRUGBY  2015/2016

· COMPETENZA Comitati Regionali F.I.R. - 

COGNOME …………………………….. NOME ………………………………......

NATO A ………………………………………………. IL ……. / …… / …………..

ABITANTE ………………………………………….... PR ……. C A P ………….

VIA / P.ZZA …………………………………………………………. N. …….…..…
TEL.………...………CELL.….…..….…..…...…...E-MAIL ……….…………..…………....……
TESS. F.IR. ……………  SOCIETA’ ………………………………………………

Qualifica
[    ]     Animatore  Regionale  

[    ]     Allenatore   1° livello 

[    ]     Direttore   di  raggruppamento 

[    ]     Nuovo  direttore  di raggruppamento  minirugby
Corso 
[    ]    Udine – 10/03/2016

FIRMA ………………………………………………

INVIARE AL COMITATO REGIONALE D’APPARTENENZA:

DELEGAZIONE FVG segreteria@friuliveneziagiulia.federugby.it 
