ACSA
Coordinamento Soft Air Combat

Modulo iscrizione
Il sottoscritto ANDREOLI OMAR Presidente del Club/Associazione GHOST RIDERS

Chiede che la propria squadra sia ammessa a partecipare alla gara dei giorni 8 novembre 2009

Dichiara che tutti i giocatori iscritti hanno letto, appreso e accettato il regolamento di gioco ed il regolamento di gara COSAC e possiedono adeguata copertura assicurativa come previsto  dall'articolo 51 della legge finanziaria 2003 in materia di associazioni sportive
	CLUB


	GHOST RIDERS

via san pietro 51/b

21016 Luino (va)

P.I – C.F. 02964340125


	ruolo
	Cognome
	Nome
	Codice fiscale

	Team Leader
	ANDREOLI
	OMAR
	NDRMRO75R16E734O

	giocatore
	BONACCORSI
	ROBERTO
	BNCRRT83D25L682P

	giocatore
	BONACCORSI
	CRISTIANO
	BNCCST74M24C751V

	giocatore
	MEDICI
	PAOLO
	MDLPLA69M30L840W

	giocatore
	FUGAZZA
	FEDERICA
	FGZFRC86A43F205N

	giocatore
	DESSI
	ALESSANDRO
	DSSLSN71L18E734S

	giocatore
	MARROCCO 
	ANDREA
	MRRNDR88P24E734Y

	giocatore
	COLUCCIO 
	PATRICK
	CLCPRK90C07E734A

	riserva
	
	
	


orario preferenziale di partenza: 
eventuale prenotazione per il ristorante numero: 0

verserò la quota stabilita alla conferma dell'iscrizione con le modalità che mi comunicherete

In fede

