
         RIMBORSO UFFICIALI DI GARA 

      CAMPIONATO SERIE B SOFTBALL 
 

      

SIGLA GARA 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

           

località  Squadra casa 
 

 

data  Squadra ospite  

NOME 
  

COGNOME 
 

INDIRIZZO 
 

N. TESSERA 
 

SOCIETA’ DI 

APPARTENENZA 

 

DATA 
 

FIRMA 
 


