
Carica Cognome e Nome Data 
di nascita

Comune 
di nascita Indirizzo Cell. E-mail

Società........................................................................................................

Data .................................................................................

Il Presidente

.............................................................................................................
(firma leggibile)

DIRETTORE SPORTIVO - MEDICO SOCIALE - TECNICI anno ...........................................

C.O.N.I.

FEDERAZIONE ITALIANA CANOTTAGGIO
00196 Roma - Viale Tiziano, 74

Timbro della Società

“Allegato” TA/02bis


