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ISCRIZIONE STAGIONE 2010-11

CATEGORIE JUNIOR

Io sottoscritto ………………………… (nome e cognome)

Nato a


………………………  (città)

Data di nascita
………………………

Desidero partecipare all’attività sportiva del REAL BUSTO per la stagione 2010-11, sapendo che:

-
verserò una quota di partecipazione annua


di € 100.

-
presenterò il certificato medico di idoneità 
sportiva (OBBLIGATORIO) rilasciato dal proprio medico curante

-
mi allenerò alle ore 18,00 nei giorni di

MARTEDI

cat. GIOVANISSIMI (1999-2000)

MERCOLEDI’
cat. PULCINI (2001-2002)

GIOVEDI’

cat. RAGAZZI (1997-1998)

Inizio attività 14-15-16 Settembre 2010   






