DATI PERSONALI:

Si precisa che i seguenti campi sono tutti obbligatori:

Nome: Cognome:

Indirizzo:

CAP: Citta:

Nazione:

Email:

Telefono:

Luogo e Data di nascita: Codice Fiscale:

Tipologia di Iscrizione:

[ 1 con ASI Formula Base [l con ASI Formula FULL
] con ASI Formula Base Pus L] Giovane con ASI Formula Base
[] con ASI Formula IN [] Sostenitore senza ASI

Informiamo che i Vostri dati personali verranno conservati presso la SA e non saranno comunicati ad altri soggetti, né saranno oggetto di diffusione.
Le informazioni verranno utilizzate unicamente dalla SA per I'attivita del club stesso.

Si prega di inviare la seguente scheda all'indirizzo email: segreteria@scuderiaambrosiana.it

Firma
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