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Comitato Organizzatore dei Giochi Europei Special Olympics di Bocce 2009, c/o Provincia di Lodi, 
           Tel. 0371- 442220 via Fanfulla 12, 26900 Lodi, Cod. Fiscale 92553330157, P.IVA 06492470965
MODULO ISCRIZIONE SCUOLE TORNEO DI BOCCE UNIFICATO; SAN MARTINO IN STRADA PALAZZETTO DELLO SPORT 1- 3 APRILE 2009

Scuola.………………………………………………………………………………………….

Referente……………………………………………………………………………………….

	ISCRIZIONE DOPPIO UNIFICATO


	NOME E COGNOME
	M/F Atleta-Partner

	DATA DI NASCITA

	
	
	

	
	
	


	NOME E COGNOME
	M/F atleta- partner

	DATA DI NASCITA

	
	
	

	
	
	


O

Ogni scuola può iscrivere una o due coppie di giocatori. Le coppie sono composte da un alunno disabile e da un alunno non disabile. Nella scheda di iscrizione l’alunno disabile va indicato come atleta, quello non disabile come partner. Per informazioni Nicola Bettinelli 349- 0556725
INVIARE via e-mail a soiclaudio@hotmail.com o specialolimpics@provincia.lodi.it o cabezone@inwind.it entro lunedì 30 marzo 2009



