Federazione Italiana Scherma

COMITATO REGIONALE LAZIO

Disponibilita a svolgere attivita di supporto tecnico presso una sala di scherma

e Nome e Cognome:

e Data di nascita:

e Indirizzo di residenza:

e Cellulare:

e E-mail:

e Societa di appartenenza:

e Tessera F.I.S.

o Istrutiore di Primo Livello  SI [ | No[ ]
e Disponibile a frequentare il corso da Istruttore Sl |:| NO |:|
e Arma:

o Fioretto |:|
o Spada |:|
o Sciabola |:|

e Esperienze pregresse:

Disponibilita (giorni/orari):

Area dove disponibile a operare:

o ROMA nord
o ROMA est
o ROMA sud

o ROMA ovest

o VITERBO e provincia

o RIETI e provincia

o FROSINONE e provincia
o LATINA e provincia

o ALTRO

N o o

| dati inviati saranno trattati nel rispetto delle vigenti normative sul trattamento dei dati personali secondo quanto indicato
nell’'Informativa disponibile sul sito web del Comitato all'indirizzo: lazio.federscherma.it/privacy-policy

Il presente modulo deve essere inviato via email a: crfislazio@gmail.com

Data: Firma:




