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CENTRO SPORTIVO ITALIANO
COMMISSIONE PROV.LE CALCIO A 7
DOMANDA DI UTILIZZO TESSERATI F.I.G.C.
Il sottoscritto ___________________________________________________


Presidente della Società__________________________________________

richiede

che la squadra della società in questione denominata 

_____________________________________________________________  

(compilare questo campo solo se la società iscrive più squadre allo stesso campionato)
militante nel campionato

_____________________________________________________________
Sia consentito l’utilizzo dei seguenti tesserati F.I.G.C.
	COGNOME
	NOME
	DATA DI NASCITA
	LUOGO DI NASCITA

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Così come specificato nell’art.  4 Doppio Tesseramento del Regolamento Attività Calcio a 7 Open  
_____________________________ 



  ______________________________

    (luogo e data)






   (firma)
