
Modulo di iscrizione 

 

Il sottoscritto1____________________________________________________________________  

 

Presidente della Società2 ___________________________________________________________ 

  

chiede 

 

l’iscrizione alla fase regionale Emilia-Romagna del CIS U16 2019 per la squadra3  

 

_______________________________________________________________________________________.  

 

Elenco dei giocatori  

Scacchiera Cognome e Nome Categoria FSI 

1   

2   

3   

4   

5   

6   

7   

8   

9   

10   

L’ordine di scacchiera, per i giocatori, seguirà quello previsto dalla lista e non potrà più venire modificato.  

 

Responsabile della squadra4: _______________________________________________________________ 

 

 _______________________________________________________________________________________ 

 

Il sottoscritto dichiara di aver ricevuto il consenso da ogni giocatore per la pubblicazione dei dati (cognome, 

nome, categoria, elo) sul sito internet federale e dei risultati conseguiti durante gli incontri. 

 

 

________________________ lì _____/_____/2019  

 

            

                                                                                                   Il Presidente _______________________________  

 

 
1 Inserire nome e cognome del Presidente della società.  

2 Inserire l’esatta denominazione della società.  

3 Ogni squadra del CIS U16 deve essere individuata da un solo nome. Una società che ha più squadre in serie uguali o diverse è tenuta a utilizzare 

dei nomi differenti, ad esempio Roma (in U16), Roma A (in U12), Roma B (in U10), ecc.  

4 Inserire nome e cognome, indirizzo completo, e-mail e telefono.  


