
Albavilla, Ottobre 2016 

 

MODULO DI ISCRIZIONE 
 
 
 
Nome_____________________________ Cognome___________________________________________ 

 

Autorizzo* 

 

Nome_____________________________ Cognome___________________________________________ 

 

Indirizzo ______________________________________________________________________________ 

 

CAP_____________ Città______________________ 

 

Telefono______________________________________ e-mail __________________________________ 

 

Data di nascita__________________________ 
 
 
 

 

Foto n° Titolo foto commento 

   

1   

   

2   

   

3   

   

4   

   

5   

   

(*) Solo se il partecipante è minorenne 
 
 

 

Firma Data 

 

_____________________________ ____________________ 


