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GRUPPO BCC ICCREA

RICHIESTA DI ISCRIZIONE

XXIl Torneo Nazionale “Memorial Marcello Osti”

Il sottoscritto , in qualita di dirigente/allenatore

della societa , codice FIP

interessata a partecipare al XXIl torneo nazionale “Memorial Marcello Osti”, riservato alla categoria

Aquilotti, chiede di essere contattato direttamente per definire 'iscrizione della nostra squadra.

. sl . CONTATTI:

-Mail:

EMORIAL
ARCELLO -
0STIZ0=S) °

.

|

| CAT. AQUILOTTI 8-9-10 DICEMBRE |
i )

T —

-Telefono dirigente:

(contatto di chi si occupa dell’iscrizione)

-Cellulare istruttore:

(contatto di chi accompagnera la squadra al torneo)

Sono interessato a far partecipare la squadra al torneo

o Senza pernottare presso la struttura convenzionata e organizzandoci indipendentemente per il
trasporto giornaliero.
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o Pernottando presso la struttura convenzionata e

O Autonomi con i trasport

O Necessitiamo del trasporto in loco
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