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CAMPIONATO PROVINCIALE CSI
ULTIMATE FRISBEE 5 vs 5
SCHEDA D’ISCRIZIONE
La presente scheda, compilata in tutte le sue parti, dovra essere consegnata

presso il CSI - Comitato di Trento, via M. Stenico 26, Trento, o inviata a
mezzo email a info@csitrento.it.

Nome della squadra

Indicare i dati del referente della squadra:

NOME

COGNOME

EMAIL

CELLULARE

MODALITA D’ISCRIZIONE E PAGAMENTO

Le iscrizioni dovranno essere perfezionate entro e non oltre venerdi 7 aprile
2017, provvedendo all’invio congiunto via email (info@csitrento.it) o
consegnando presso [’ufficio del CSI - Comitato di Trento (via M. Stenico 26,
Trento) della presente scheda d’iscrizione unitamente alla ricevuta di
pagamento dell’importo delle quote d’iscrizione della squadra, indicando
come causale CAMPIONATO ULTIMATE - NOME DELLA SQUADRA (es.
CAMPIONATO ULTIMATE - DISCHI VOLANTI).

Intestatario Conto Corrente: CSI - Comitato di Trento
Presso: Cassa Rurale di Trento
IBAN: 1T17 BO83 0401 8070 0002 0306 701

Firma del referente

38121 Trento (TN) « via Marino Stenico 26
Tel. e Fax 0461 1821695 ¢ info@csitrento.it
www.csitrento.it
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