MODULO DI ADESIONE AL CAMPIONATO DI PALLACANESTRO MISTO

organizzato dal CUS BOLOGNA
Con il presente modulo di adesione:

% |l sottoscritto:
> Cell:
> E-Mail:

« Altro responsabile:
> Cell:
> E-Mail:

+* Nome della squadra:

+ Colore maglie:
> “Casa”:
> “Trasferta”:

Si iscrive la suddetta squadra al campionato di Pallacanestro Misto

DICHIARANDO:

(] Di aver letto, compreso e accettato il regolamento del campionato CUSB di Pallacanestro

Misto per I'anno sportivo 2025/2026.

[J Di aver effettuato il pagamento della quota di iscrizione prevista, compresa la cauzione, per
la squadra sopra citata.

[ Di partecipare a tutte le gare previste dal campionato. Per ogni assenza di squadra sara
comminata una multa di €25,00 e penalizzata di 1pt in classifica generale.

DATA: __/__ /2025

FIRMA DEL RESPONSABILE:




