FEDERAZIONE GINNASTICA D’ITALIA

MODULO RICHIESTA ISCRIZIONE ATTIVAZIONE UTENZA PERSONALE
TECNICO/UFFICIALE DI GARA/SEGRETARIO DI GARA

(DA INVIARE AL COMITATO REGIONALE)

Cognome Nome

C.F.

Luogo di Nascita data di nascita

Residenza: Citta Cap Pr

Via N°

Cell.

Indirizzo e-mail:

Data Firma

Indicare I'opzione di tesseramento anno 2019:

] TECNICO Qualifica Sez.

[L] UFFICIALE DI GARA Qualifica Sez.

[ ] UFFICIALE DI GARA Qualifica Sez.

(si ricorda che sara possibile indicare una sola opzione qualifica Tecnico o
Ufficiale di Gara o Segretario di Gara)

Pagina 2





