
                 MISURE DI CONTENIMENTO E PREVENZIONE DA COVID-19 MODULO DI SEGNALAZIONE DELLE PRESENZE 

                                                        Modulo di riepilogo ingressi alla gara per singola Società 

                                                                     Allegare moduli singoli per persona COVID-19

                                                                       1 accompagnatore ogni 5 Atleti

Società : Cod. FCI :

Tel. Email :

Responsabile Team Presente alla gara :

Prog Accompagnatori Cognome Nome Cod.Fiscale Telefono

1 1

2 2

3 3

4 4

5 5

Atleta Categoria Cognome Nome Cod.Fiscale Telefono

6 1

7 2

8 3

9 4

10 5

11 6

12 7

13 8

14 9

15 10

16 11

17 12

18 13

19 14

20 15

21 16

22 17

23 18

24 19

25 20

26 21

27 22

28 23

29 24

30 25


