Spett.

Federazione Federazione lItaliana Twirling
Italiana segreteriagenerale @fitw.it
Twirling

MODULO ISCRIZIONE
CORSO PROMOTER TRIVENETO
10/11 Novembre 2018

Cognome Nome

Nato/a a il

Residente a CAP

via n°

Telefono Cellulare

N° tessera F.I.Tw Societa di appartenenza

Codice fiscale E-mail

Titolo di studio

Con il seguente modulo dichiaro di:
[ Essere regolarmente tesserato per la stagione 2018/2019

[] Essere laureato/laureando in Scienze Motorie o in possesso del diploma ISEF

Allego contabile dell'avvenuto pagamento.

Data Firma




