
DOMANDA ISCRIZIONE CITY CAMP VOLLEY 2024

Il/la sottoscritto/a  chiede l’iscrizione al City

Camp  Volley 2024 del proprio figlio/a 

nato/a il  a 

residente a in via 

Tel.   cell.

C. F. Minore   email 

dichiara di essere iscritto alla Pol. Masi nel settore 

Iscrizione per la seguente settimana:

dall’1/07 al 5/07/2024

Recapito di altri familiari in caso di necessità durante il Camp:

Diete Alimentari 

Menù NO Carne Menù NO Maiale  

altre note 

Certificati,  o  copie  di  essi,  per  la  somministrazione di  diete particolari  dovranno essere richiesti  alla  Scuola
frequentata. E’  obbligatorio presentare il  certificato di idoneità all’attività sportiva non agonistica o copia del
libretto sanitario dello sportivo qualora non sia già depositato presso la Pol. Masi.
I dati forniti dall’interessato con la presente domanda sono finalizzati all’iscrizione al City Camp.

Data Firma 
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