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                          FIPAV BOLOGNA

                                           CORSO  ALLIEVO ALLENATORE 2016/'17




Cognome Nome
Codice Fiscale



                                                                                                                                                                     


                
  
   Negli ultimi anni ho allenato:        Negli ultimi anni ho giocato:

                                                     









Fotografia


recente








DATI SPORTIVI




















Cap:
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E. Mail.





Indirizzo





Titolo di


studio





Professione











Data di Nascita
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Paese:





Via:








