Iscrizione 1° Torneo Nazionale d'Autunno 27/28 Ottobre 2012

ASA...........................................................................

Responsabile..................................................................

email...............................................................................

Telefono..................................................................

Cellulare.......................................................................

Tessera
Nome
Cognome
Data nascita
Categoria

U/S/O
Singolo
Doppio

compagno/a
Doppio mix

compagno/a












































































































































































Data








Firma

