Modalita tesseramento tramite pagamento con bollettino postale

Cognome Nome
Luogo di nascita Data di nascita
Residente in via N° Comune CAP Provincia

Codice Fiscale

Indirizzo email

Compilare il modulo dati in tutte le sue parti ed effettuare il pagamento con 'allegato bollettino postale.

Inviare copia del pagamento e modulo dati compilato, all'indirizzo email tesseramentofipsas.r@libero.it o tramite fax al n® 0425 34199.

La copia della tessera FIPSAS verra inviata alla mail indicata nel modulo dati.
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