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MODULO DIRIGENTI KITESURF
FEDERAZIONE SCI NAUTICO
TESSERAMENTO  per l’anno _2011______      

	Cognome:




             Nome:

Via:

                                                            Città:


                      Cap./Prov:                         Tel:

Data di nascita:                                                           Codice fiscale:                                                       Firma:

	Cognome:




             Nome:

Via:

                                                            Città:


                      Cap./Prov:                         Tel:

Data di nascita:                                                           Codice fiscale:                                                       Firma:

	Cognome:




             Nome:

Via:

                                                            Città:


                      Cap./Prov:                         Tel:

Data di nascita:                                                           Codice fiscale:                                                       Firma:

	Cognome:




             Nome:

Via:

                                                            Città:


                      Cap./Prov:                         Tel:

Data di nascita:                                                           Codice fiscale:                                                       Firma:


	Cognome:




             Nome:

Via:

                                                            Città:


                      Cap./Prov:                         Tel:

Data di nascita:                                                           Codice fiscale:                                                       Firma:

	Cognome:




             Nome:

Via:

                                                            Città:


                      Cap./Prov:                         Tel:

Data di nascita:                                                           Codice fiscale:                                                       Firma:

	Cognome:




             Nome:

Via:

                                                            Città:


                      Cap./Prov:                         Tel:

Data di nascita:                                                           Codice fiscale:                                                       Firma:


data ___________________           Timbro Associazione                                    Firma Presidente Associazione _____________________________ 

