
DISTINTI SALUTI. TIMBRO 

DELLA
SOCIETA'

RICHIEDENTE 

DELEGATO ALLA FIRMA 

FIRMA E TIMBRO PER ACCETTAZIONE DELLA VARIAZIONE DA PARTE DELLA SOCIETA' AVVERSARIA 

TIMBRO
DELLA

SOCIETA'
AVVERSARIA 

DELEGATO ALLA FIRMA 

             L'invio di questo "modello" non costituisce automatismo della variazione richiesta. Attendere l'ufficializzazione della Delegazione.
          Ogni variazione è soggetta all'addebito di una tassa di istruttoria a carico della Società richiedente di E.20.00

SOCIETA' RICHIEDENTE 

MAIL SOCIETA' RICHIEDENTE 

MAIL SOCIETA' AVVERSARIA 

MATRICOLA 

ACCOPPIAMENTO GARA 

DEL GIORNO GIORNATA 

VARIAZIONE RICHIESTA 
(per cambio campo specificare indirizzo impianto, se sintetico o erba naturale ed eventuale codice) 

CODICE IMPIANTO VARIATO 

MOTIVAZIONE (obbligatoria) 

 

Compilare il modulo in ogni sua parte. 

                                                         F.I.G.C. – L.N.D.      

DELEGAZIONE PROVINCIALE  

MODENA 

Viale Marcello Finzi, 597 – 41122 MODENA

Tel. 059/375997 Mail: info@figcmodena.it 

GIRONE 

GIRONE

GIRONE 

CAMPIONATO 

ALTRO 

OGGETTO: 
scegliere l'opzione 

ANTICIPO GARA (accordo delle due società)
POSTICIPO GARA (accordo delle due società) 
VARIAZIONE ORARIO GARA (accordo delle due società) 
VARIAZIONE CAMPO GARA 
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