12°TROFEO MEMORIAL DANIELA TODISCO
Fiumicello (UD) 25 aprile 2018

MODELLO DI ISCRIZIONE
    (uno per ogni gruppo)



Società capogruppo      ……………………………………………….. cod……….. 

Indirizzo (comune-provincia)…………………………………………………………..

Indirizzo mail………………………………………………………….

Nome e numero telefonico referente   ……………..……………………………… 

Nome del gruppo/quartetto……..…………………………………………………… 

Titolo del programma …..…………………..…………………….……………………. 

Categoria  …………………………….…. ……….Numero di atleti ………………… 

Altre Società di cui è composto il gruppo/quartetto:
 
…………………………………………………………… 
……………………………………………………………
……………………..……………………………………. 
[bookmark: _GoBack]

Descrizione del programma  (25 parole):
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………


Da inviare entro il  02 / 04 / 2018 ai seguenti indirizzi mail:
udine@fisr.it    e p.c. asspatt.ud@libero.it  e   rollclubilcastello@virgilio.it
