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SESTIERE
PORTA TUFILLA

ALLEGATO -A
SCHEDA INFORMATIVA DEL GRUPPO - TORNEO DI QUALIFICAZIONE
ASCOLI 2019
DA INOLTRARE ENTRO E NON OLTRE IL 6 MAGGIO 2019 TRAMITE MAIL A:

info@portatufilla.it

Nome gruppo

Descrizione Stemma

Vittorie in Competizioni
Federali

Manifestazioni di
riferimento

Numero Atleti Tesserati
FISB

Accompagnatore Gruppo
e Contatto Telefonico

In allegato alla presente scheda dovranno essere inviate n. 3 immagini di buona
risoluzione di cui una del logo del gruppo .
Il comitato organizzatore si riserva la scelta di pubblicazione

DESCRIZIONE DEL GRUPPO
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DATI FISCALI DEL GRUPPO

Ragione Sociale

Indirizzo

Citta e CAP

Partita IVA

Codice Fiscale

Il sottoscritto, con la firma del presente modulo, dichiara di aver preso visione, di conoscere e
di accettare quanto previsto nei vigenti regolamenti federali ed in particolare per quanto
relativo alle Manifestazioni Nazionali Federali.

Dichiara inoltre di consentire, ai sensi dell'art. 11 della legge 675/96, al trattamento dei dati
personali ai fini della partecipazione alla suddetta manifestazione nazionale Federale.

li

(Timbro e Firma del Presidente)



