
 

 

 

 
 

Al Comitato Regionale Sicilia 

della F.I.Te.T. 

Corso Sicilia, n. 43 

95131 CATANIA 

 
 

 

OGGETTO: Stagione Agonistica 2023/24 – TROFEO CONI – FASE REGIONALE 

 

Da inviare entro le 23.59 del 20 Giugno p.v. 

via mail a: agonistica.crfitetsicilia@gmail.com 

 

Denominazione sociale _____________________________________________ c.a.f. n° __________  

 

ISCRITTI SETTORE MASCHILE: 

Cognome: __________________________ Nome: _____________________ Tessera FITET: ______________ 

Cognome: __________________________ Nome: _____________________ Tessera FITET: ______________ 

Cognome: __________________________ Nome: _____________________ Tessera FITET: ______________ 

Cognome: __________________________ Nome: _____________________ Tessera FITET: ______________ 

ISCRITTE SETTORE FEMMINILE: 

Cognome: __________________________ Nome: _____________________ Tessera FITET: ______________ 

Cognome: __________________________ Nome: _____________________ Tessera FITET: ______________ 

Cognome: __________________________ Nome: _____________________ Tessera FITET: ______________ 

Cognome: __________________________ Nome: _____________________ Tessera FITET: ______________ 

 

Data: ______________ 

                             Timbro Società  

                    _____________________ 

                                                                                                                                   Il Presidente 

                                                                                                                  ------------------------------------------ 

 


