MODULO “B” CONI-CIP-Fed. Sportiva (Formazione ,Promozione Progetti, Eventi, Arbitri Scolastici)
Trasmettere via email: marino.pellico.ba@istruzione.it

ENTE RICHIEDENTE  
 sigla 
                                                                         (Federazione Sportiva)
Presidente                                                           Email

Telefono                                              Fax                                              Cell  

referente scuola                                                   Cell                                      Email 

                                  (Cognome e Nome)

(((((((((((((((((((((((((((((((((((((((((((((((((((((((((((((((((((((((((((((
Docenti    (  (Primaria  (Secondaria 1° gr.  (Secondaria 2° gr.            Regolamento tecnico GSS

Alunni   







 

          Giuria - Segreteria Tecnica












          Arbitro Scolastico

da svolgersi nelle provincie sotto indicate:
  ( BARI          ( BAT        (TARANTO      ( FOGGIA       ( BRINDISI       ( LECCE
·  Comune di                                          presso 
                                                                                                                                                                                                                                        INDICARE LA SCUOLA O IL PALASPORT

   n°           (incontri) nei giorni                                  Referente                                                   
          










 COGNOME NOME E CELL
·  Comune di                                          presso 

                                                                                                                                                                                                                                        INDICARE LA SCUOLA O IL PALASPORT

   n°           (incontri) nei giorni                                  Referente                                                   

                     COGNOME NOME E CELL


·  Comune di                                          presso 

                                                                                                                                                                                                                                        INDICARE LA SCUOLA O IL PALASPORT

   n°           (incontri) nei giorni                                  Referente                                                   

                     COGNOME NOME E CELL   

·  Comune di                                          presso 

                                                                                                                                                                                                                                        INDICARE LA SCUOLA O IL PALASPORT

   n°           (incontri) nei giorni                                  Referente                                                   

                     COGNOME NOME E CELL
·  Comune di                                          presso 

                                                                                                                                                                                                                                        INDICARE LA SCUOLA O IL PALASPORT

   n°           (incontri) nei giorni                                  Referente                                                   

                                            COGNOME NOME E CELL
·  Comune di                                          presso 

                                                                                                                                                                                                                                        INDICARE LA SCUOLA O IL PALASPORT

   n°           (incontri) nei giorni                                  Referente                                                   

                                                                                                                                                                                                                                                         COGNOME NOME E CELL
     N.B.: AL TERMINE DEL  CORSO È OBBLIGATORIO PRODURRE IN ORIGINALE:
· Relazione di sintesi sulla realizzazione del progetto;
· Tabulati dei partecipanti completi di firma di presenza per singolo incontro.

_________,lì__________




_________________________________
    firma del legale rappresentante






