4° Torneo CSI Summer 2010 - VillaMarina Sport

Per iscrizioni rivolgersi c/o Campi VillaMarinaSport, 
via degli Schiavoni – Fano – cell. 328-4785682
DOMANDA  DI  ISCRIZIONE
° I Giocatori con la firma sotto riportata sollevano il CSI da ogni responsabilità prima, durante e dopo le gare, salvo quanto previsto dalla tessera assicurativa CSI e dichiarano di aver consegnato il prescritto certificato medico al Presidente della propria società sportiva PENA LA NON DISPUTA DELLE GARE.

SQUADRA _______________________________   SOCIETÀ SPORTIVA ___________________________   


COGNOME E NOME GIOCATORI                                       FIRMA°                           
           Data e luogo 








 (per minorenni, firma di un genitore)
                 nascita

1 ________________________________________

_________________________________       ______________________

2 ________________________________________

_________________________________       ______________________

3 ________________________________________

_________________________________       ______________________

4 ________________________________________

_________________________________       ______________________

5 ________________________________________

_________________________________       ______________________

6 ________________________________________

_________________________________       ______________________

7 ________________________________________

_________________________________       ______________________

8 ________________________________________

_________________________________       ______________________

9 ________________________________________

_________________________________       ______________________

10 _______________________________________

_________________________________       ______________________

11 _______________________________________

_________________________________       ______________________

12 _______________________________________

_________________________________       ______________________

13 _______________________________________

_________________________________       ______________________

14 _______________________________________

_________________________________       ______________________

15 _______________________________________

_________________________________       ______________________

16 _______________________________________

_________________________________       ______________________

17 _______________________________________

_________________________________       ______________________


18 _______________________________________

_________________________________       ______________________

TUTTI I GIOCATORI IN LISTA VANNO TESSERATI CSI

RESPONSABILI  SQUADRA (e-mail e cellulare OBBLIGATORI)  
COGNOME E NOME


INDIRIZZO (via e Comune residenza)  

TELEFONO  e  CELLULARE

1 _________________________    
______________________________    
___________________________

2 _________________________    
______________________________    
___________________________

E-mail: 1______________________________
            2_________________________________

CSI-FANO Centro Sportivo Italiano - via Arco d’Augusto 39, 61032 Fano (PU)

 tel./fax 0721-801294, cell. 338-7525391          E-Mail: csifano@tin.it 
       Sito Internet: www.csifano.it
