
 
        Coppa Italia delle Regioni   
       Venaria Reale (TO) 15/16 luglio 2006 

 
Modulo d'Iscrizione 

PRIMA GARA STAR 
 

COMITATO REGIONALE  
  __________________________________________________________________________________________________________ 

 
 
   
COGNOME               NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME                NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME                 NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME               NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME               NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME                NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME                 NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME               NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
 
 
 
 

                          Data                         Il Presidente del C.R. 
 
       ____________________________                __________________________________ 

 
 



 
        Coppa Italia delle Regioni   
       Venaria Reale (TO) 15/16 luglio 2006 

 
Modulo d'Iscrizione 

SECONDA GARA STAR 
 

COMITATO REGIONALE  
______________________________________________ 

 
   
COGNOME               NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME                NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME                 NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME               NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME               NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME                NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME                 NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME               NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME               NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME               NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
 
 

                          Data                         Il Presidente del C.R. 
 
       ____________________________                __________________________________ 



       
         Coppa Italia delle Regioni   
        Venaria Reale (TO) 15/16 luglio 2006 

 

                     Modulo d'Iscrizione 
                          TERZA GARA STAR 
 

COMITATO REGIONALE 
  __________________________________________________________________________________________________________ 

 
 
   
COGNOME               NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME               NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME                NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME                 NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME               NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME               NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
   
COGNOME                NOME                       
                     
Codice Fiscale                                 Div.         Classe 
 
 
 
 

                          Data                         Il Presidente del C.R. 
 
       ____________________________                __________________________________ 


