Modulorichiestarimborso

quotaATC
Dati delrichiedente:
n. telefono
IBAN
Al Presidente dell' A.T.C.1 Potenza
Via Umberto 1,10 - 85028 Rionero in V.
Gent.moPresidente,
ConlapresentesonoarichiedereallaS.V.il rimborsodi Euro gualequota

di iscrizioneall’ATC 1 perla Stagioné/enatoria

acausdi

Ringraziandolgerla gentilecollaborazionerimangoin attesali ungraditocennaodi

riscontroa porgoDistinti Saluti.

Data In fede

FIRMA PERQUIETANZA

Allegati:

- 1 fotocopia deltesserinovenatoriorelativoallastagionevenatorianonutilizzata
(colorochesi presenterannpersonalmentesibiranndl tesserinan originale)

- Ricevutadel bollettinoafavoredel’ATC 1PZ

- Certificazionemedicao di altranaturaattestantéa motivazionepercui si chiedelil

rimborso
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