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: CITTA DEI FIORI

orato allo Sport






Sere d’Estate Sport 2021

MANIFESTAZIONE DI INTERESSE
Programmazione Corsi Sportivi

Nome Associazione Sportiva   
_________________________________
Iscrizioni Federali o altre ______________________________________________________

Sede Legale________________________________________________________________
Recapito Tel_______________________________ email_____________________________

Nome e Cognome Rappresentante__________________________________________________________
Luogo e Data di Nascita_______________________________________________________

Residenza__________________________________________________________________
Codice fiscale  ______________________________________________________________
Tipologia Corso che si intende organizzare________________________________________
___________________________________________________________________________
A chi si rivolge_____________________________________ Fascia di Età_____________
Giorni e Fascia orari di preferenza________________________________________________

____________________________________________________________________________

Riferimenti per eventuali contatti:
cellulare         _____ 

email                __________________________
firma                ___________________________
lì_________________________________
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