I L. . A .

COMITATO REGIONALE FITAV CALABRIA

CAR. CALABRIA : M.INSANA DIRETTORE DI TIRO: PROV. REG. NAZ. INTER.
I | I | N
SCHEDA PERSONALE DI: SPECIALITA': F.O. SK DB P.C. EL F.U.
I I
COGNOME NOME
NATO A L
RESIDENZA VIA N.
CAP PROV.
TEL. CASA ORARI
TEL. UFFICIO ORARI

CELLULARE ORARI

PROFESSIONE

COD. FISCALE

Lingue Straniere conosciute

TESSERA FITAV__N. SOCIETA'

Cateqgoria d'appartenenza Attuale incarichi FITAV

Il sottoscritto dichiara di non aver riportato condanne penali o provvedimenti disciplinari da parte del
C.O.N.l. e della FITAV o qualsiasi altra Federazione Sportiva riconosciuta dal CONI.

N.B. In caso contrario indicare la data del provvedimento e I'Autorita’ che lo ha emesso

Data Firma































