CONI

A

MODULO RICHIESTA CORSI FORMAZIONE

Data
Titolo del corso :_ Regione:_
Sede data N° ore Contenuto Docente
Responsabile del Corso: Tel:_ e-mail:
Viene concesso nulla osta NON viene concesso nulla osta Annotazioni
Firma Firma

Organizzazione Per I'Educazione allo Sport
Via Salvatore Quasimodo 129, 00144 ROMA

tel. + 39 06.55.179.340 - Fax +39 06.45.220.272
www.opesitalia.it - segreteria@opesitalia.it
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