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Htaliana

Palazzo delle Federazioni - Vle Porta Adige n°45 - ROVIGO - e-mail: rovigoscacchi(@libero.it

Nome

Cognome

Indirizzo

TEL E-mail

Codice Fiscale Luogo e data di nascita:

Punteggio ELO Cat. Tessera:

[ ] ] CJor. [ lare. | lsmo [ Joro. [ ]aco. [ ] Jun.

Il sottoscritto autorizza, ai sensi e per gli effetti della L.675/96, e successive modifiche ed integrazioni, al frattamento informatico e cartaceo dei dati
personali da parte del circolo di appartenenza e della Federazione Scacchistica ltaliana, per le finalitd concesse alla gestione del presente
tesseramento associativo e all ‘attivitd scacchistica ed agonistica praticata..

Data Firma
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