
TORNEO UNIHOCKEY H.C. CRAMOSINA
DEL 7 E 8 GIUGNO 2008

*********************************************

ISCRIZIONE SQUADRA

NOME DELLA SQUADRA: ...................................................................................................................

     amatoriale                                       elite

RESPONSABILE-SQUADRA:

COGNOME: .......................................................... NOME: ....................................................................

VIA: ....................................................................... DOMICILIO: ...........................................................

N. TELEFONO DOMICILIO: ................................ EV. UFFICIO: .........................................................

INDIRIZZO EMAIL:.........................................................................

COMPOSIZIONE SQUADRA:
     COGNOME NOME

  1. ............................................................ ............................................................

  2. ............................................................ ............................................................ 

  3. ............................................................ ............................................................

  4. ............................................................ ............................................................

  5. ............................................................ ............................................................

  6. ............................................................ ............................................................

  7. ............................................................ ............................................................

  8. ............................................................ ............................................................

  9. ............................................................ ............................................................

10. ............................................................ ............................................................

11. ............................................................ ............................................................

12. ............................................................ ............................................................

13. ............................................................ ............................................................

14. ............................................................ ............................................................

15. ............................................................ ............................................................

Per le squadre élite, nome e indirizzo arbitro:

………………………………………………………………………………………………..

Il presente formulario deve essere spedito a:

Solari Massimo Via Stazione 42 6760 Faido


