MODULO DI RICHIESTA AGGIORNAMENTO
QUALIFICA ISTRUTTORI DI
1°-2°e 3° LIVELLO

IL SOTTOSCRITTO
COGNOME E NOME

CODICE FISCALE

COMUNE DI RESIDENZA PROV.

INDIRIZZO N°

TELEFONO CELLULARE

INDIRIZZO E-MAIL

TITOLO DI STUDIO

SEZIONE DI APPARTENENZA 11 STECCA [ BOCCETTE [ CARAMBOLA [1 POOL

ATTUALE CATEGORIA DI APPARTENENZA

C.S.B. PER CUI SI E TESSERAT]

NUMERO DI TESSERA FIBIS

RICHIEDE CON LA PRESENTE IL RINNOVO DELLA TESSERA ISTRUTTORE FIBIS

DATA FIRMA
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