UNIONE SPORTIVA FORENSE
ITALIANA

17° Campionato Forense Italiano di Calcio a 5
MODULO D’ISCRIZIONE DELLA SQUADRA

Denominazione della squadra

Societa territoriale di appartenenza

(da indicare solo nel caso in cui si faccia parte di una societa territoriale U.S.F.l)

ELENCO DEI PARTECIPANTI

N° Nome Cognome Data di Ordine Qualifica
Nascita




Allenatore

Vice
Allenatore

Dirigente

Assistente
Dirigente

Massaggiatore

Colore delle maglie

1"Maglia Pantaloncini Calzettoni
2/"Maglia Pantaloncini Calzettoni
(ove presente)

3N Maglia Pantaloncini Calzettoni

(ove presente)

Responsabile della squadra é il sig.

N° cellulare responsabile

E-Mail per comunicazioni

Firma del responsabile

Modalita di raggiungimento dell'impianto sportivo

Giorno di arrivo a Milano per il Campionato:

Mezzi con i quali si muovera la squadra:

Il presente modulo dovra essere inviato entro il 20 marzo 2025 all’indirizzo calciousfi@gmail.com

Per il pagamento della quota d’iscrizione dovranno essere utilizzate le seguenti coordinate
bancarie:_Iban - IT30B0538712924000004183547 Banca BPER, intestato ad Unione Sportiva
Forense Italiana.



mailto:calciousfi@gmail.com

