
Categoria:

foglio n°……………..

n° prog. n° pett. cognome nome anno società sportiva tipo di tessera*

*: indicare se FIDAL - UISP - CSI o altro ente (le tessere devono essere valide per l'annata corrente).

N.B.: SI RICORDA CHE GLI ATLETI DEVONO ESSERE IN REGOLA SIA CON IL TESSERAMENTO CHE CON LA VISITA MEDICO SPORTIVA-AGONISTICA PER L'ATLETICA LEGGERA.

Località: Data:

MODULO PER ISCRIZIONI GARE NO STADIA
DENOMINAZIONE della MANIFESTAZIONE:


