
IV° CAMPIONATO “CITTÀ DI IMOLA”

ELENCO GIOCATORI DELLA SQUADRA: ______________________________________

PARTITA DEL: ____ / ____ / _______   ORE: ___ : ___   CAMPO: ____________________

SQUADRA IN CASA: ________________________  OSPITE: ________________________

N° Nome e Cognome giocatori (indicare Capitano e Vice) N° tessera AICS

Dirigente (o Capitano) Nome e cognome N° tessera AICS

Allenatore Nome e cognome N° tessera AICS

FIRMA DIRIGENTE

______________________________

AICS Imola Sport via Galeati 6


