
Tagliando di adesione da restituire al proprio allenatore entro il 29 Maggio. 

Atleta __________________________________

Squadra_________________________________

Recapito (Cell.)_____________________________________

Bambini/Ragazzi Nr._______  Importo___________

Adulti  Nr._______ Importo___________

Tot.Nr._______Totale € ___________

Pagati  €. _________


