Fondata nel 1869 — Ente Morale R.D. 8 settembre 1896 n. 2093
FEDERAZIONE SPORTIVA NAZIONALE RICONOSCIUTA DAL CONI

COMITATO REGIONALE CAMPANIA
G rtocalle clettrenice %ﬁé ....................

'\‘\i"wa FEDERAZIONE GINNASTICA D’ITALIA

PROSPETTO RESOCONTO AMMINISTRATIVO

Dell’ ATTIVITA” ADDESTRATIVA REGIONALE della Sezione :

UTILIZZARE un Modulo per OGNUNA della seguenti attivita:
Allenamenti Collegiali — Gymcampania — RivitaGym ......................... Barrare la voce di interesse
Progetti Simili: NOME Progetto

ANNO Semestre
(1= Gennaio/Luglio — 2= Settembre/Dicembre)

DATE e LUOGHI in cui si sono svolti gli Allenamenti:
Esempio

NAPOLI = 12/1 - 24/2 — ecc.

AVELLINO = 16/3 — 24/5 — ecc.

TECNICI PREPOSTI ( devono inviare Autocertificazione)
NOMINATIVO QUALIFICA Totale DATE di Presenza
Presenze
Direttore Tecnico
Reg.
Allenatore
Regionale

Aiuto Allenatore

RIMBORSI VIAGGI

NOMINATIVO Da A n.
Viaggi

Eventuali SPESE sostenute, come da FATTURE — Ricevute Fiscali

Allegati alla presente, da RIMBORSARE a:

[.B.A.N.: perun TOTALE di €.

Il Direttore Tecnico Regionale

80127 NAPOLI - Via Alessandro Longo 46/E Tel 081 5794940 - 5797197 Fax 06 62276528
e_mail cr.campania@federginnastica.it Sito web www.fgicampania.it




