(ASCD. ( ~_ =~ _FAENZA

via Alcide De Gasperi 105 Faenza
tel/fax 0546-26059 cell. 3319982314

MODULO DI ISCRIZIONE (collettiva o individuale) a_...’.._,.._
L'ANTICA VIA DEGLI ASINI TRVTT .

gscavisfaenza@racine.ra.it

Conto Corrente Bancario IBAN IT 80 A 08542 23700 000000269729 BCC p.zza della Liberta 14
intestato a A.S.C.D. AVIS Faenza via Alcide De Gasperi 105 Faenza 48018 Faenza (Ra)

COSTO ISCRIZIONE € 13.00 ISCRITTI N° .ivuunannnnnans TOTALE €......c00000mmmi0m0ininenns
N° COGNOME NOME DATA DI NASCITA |  N° TESSERA
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Tl Presidente dichiara che | seguent atlet] sono In possesso della tessera dl attivita per 1anno corrente, ed autorizza all'utiizzo del 1oro

dati, giusto il disposto della legge sulla privacy n°675 del 31/12/1996 e relative modifiche.
FIRMA DEL PRESIDENTE E
TIMBRO DELLA SOCIETA'.



Utente
Macchina da scrivere
13.00 

Utente
Macchina da scrivere
BCC

Utente
Macchina da scrivere
intestato 




