i DOMANDA DI AFFILIAZIONE ALLA F.I.BUR

La Associazione

Indirizzo sede legale

Cap Citta Prov.

Tel. e-mail

In persona del Presidente Signor /a

CHIEDE

Di essere affiliata alla F.I.Bur (FEDERAZIONE ITALIANA BURRACO)
impegnandosi ad osservare lo statuto federale, i regolamenti di attuazione e di giustizia
dei quali dichiara di averne preso visione.

Il Presidente

Data



