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Modulo d'iscrizione
Campionato nazionale CSI

fase provinciale
pallavolo

allieve
(1997 e successivi)
	Società sportiva 

	Nome squadra 

	Dirigente responsabile 

	Recapiti

	tel. 
	fax 

	cell. 
	email 

	Impianto di gioco

Nome impianto 

Indirizzo 

	Gare casalinghe

	giorno 
	orario di inizio

	Colore maglia

	prima 
	seconda 

	Note particolari 

	Il Presidente della Società Sportiva dichiara:
· di essere a conoscenza della tutela sanitaria, dei regolamenti e della normativa del Centro Sportivo Italiano;

· di aver corrisposto le quote di iscrizione previste dal regolamento del campionato, dell'affiliazione e del tesseramento;

· che si impegnerà a corrispondere eventuali quote rimanenti entro i periodi definiti per il saldo delle rate;

· di aver depositato atto costitutivo, statuto, modulo di affiliazione e copia codice fiscale presso la segreteria del CSI Teramo;

· di aver effettuato le pratiche relative all’affiliazione e al tesseramento atleti e dirigenti.

	data
	firma Presidente

	
	

	da riconsegnare alla Segreteria del Comitato entro il 16 novembre 2012

	Inviare via e-mail a segreteria@csiteramo.it o tramite fax al n° 08611951608


