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	Società Sportiva
	_________________________________________

	Indirizzo
	_________________________________________

	Numero Fax
	_________________________________________

	E-mail
	_________________________________________



	N.
	Cognome e Nome
	Anno
	Cat.
	N. Tessera FSSI
	Altre tessere
(FCI, UDACE e altre)
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	Data 					Timbro				Firma

__________________		__________________		__________________

Da inviare a: gsenslucca@fssi.it, tesseramento@fssi.it edtciclismo@fssi.it, toscana@fssi.it
