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Federazione

Itz a Bocee

FEDERAZIONE ITALIANA BOCCE

MODELLO DI ISCRIZIONE AL CAMPIONATO DI PROMOZIONE DI | =Il = Il CATEGORIA
La Societa del Comitato di

Sede Sociale Telefono

C.A.P. Localita Indirizzo

CONFERMA DI DISPORRE DiI:

1) Impianto coperto dinr. corsie con sede
2) Impianto scoperto di nr. corsie con sede
CHIEDE

Di essere iscritta al Campionato Italiano di Promozione di:

| Categoria nr. squadre Euro 300,00 la prima squadra, euro 50,00 per ogni
squadra aggiunta

Il Categoria nr. squadre Euro 250,00 la prima squadra, euro 50,00 per ogni
squadra aggiunta

[l Categorianr. squadre Euro 150,00 la prima squadra, euro 50,00 per ogni
squadra aggiunta.

Timbro Societa Firma del Presidente

Il presente modello di iscrizione, unitamente al tagliando dell’avvenuto versamento,
deve pervenire al Comitato Provinciale di appartenenza —ENTRO E NON OLTRE IL 10
OTTOBRE 2018.

Timbro del Comitato



