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Comitato Regionale
Lazio




	Modulo 3

	
	Campionato Regionale Assoluto di Nuoto S.S. 2009/2010

Foglio Iscrizione Staffette




Società Sportiva: _______________________________________________

Referente:
___________________________________________

Telefono: ___________________   Fax:
___________________

Indirizzo email:
_______________________________________

	#
	Staffetta
	Sesso
	Categoria
	Classe punti
	Gara
	Tempo manuale
	Data

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


Data: ___________________
Timbro della Società


e firma del presidente 

_1221464624

