Campionato Italiano Fssi – Deaf Mtb Cup

di mtb Marathon km. 51,200

Gran Fondo del Montello – Gunn Rita Marathon

MODULO DI ISCRIZIONE 

Società Sportiva: ______________________________________________ cod. _______________
Indirizzo via __________________________________cap._______ città ____________________ 

ELENCO DEI PARTECIPANTI

Cognome____________________  Nome ______________ N. Tess. Fssi _______(altro)________
Data di nascita ___________________________
Luogo di Nascita _______________________ 
Indirizzo  via _________________________________ cap._______ città ________________(___)
Cognome_____________________ Nome ______________N. Tess. Fssi _______ (altro)________
Data di nascita ___________________________
Luogo di Nascita _______________________ 
Indirizzo  via _________________________________ cap._______ città ________________(___)
Cognome_____________________ Nome ______________N. Tess. Fssi _______ (altro)________
Data di nascita ___________________________
Luogo di Nascita _______________________ 
Indirizzo  via _________________________________ cap._______ città ________________(___)
Cognome_____________________ Nome ______________N. Tess. Fssi _______ (altro)________
Data di nascita ___________________________
Luogo di Nascita _______________________ 
Indirizzo  via _________________________________ cap._______ città ________________(___)
Cognome_____________________ Nome ______________N. Tess. Fssi _______ (altro)________
Data di nascita ___________________________
Luogo di Nascita _______________________ 
Indirizzo  via _________________________________ cap._______ città ________________(___)
Data, ____________  
________
Firma del Presidente __________________


Timbro Società


Si prega di scrivere in stampatello in modo chiaro e leggibile. In caso di necessità, fotocopiare il presente modulo.

INVIARE  Via Fax al n.  0423.301331 Ass. Non Udenti Montebelluna

Via Email al seguente indirizzo:  caioermeio@virgilio.it

Entro la data del 5 giugno 2010

