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Gli atleti sono tesserati Fidal, in regola con la visita medica sportiva ed accettano il regolamento .

Die Athleten sind fidaltesseriert,im Besitze des sportärztlichen Zeugnisses und akzeptieren das Reglement

Responsbile sezione atletica - Verantwortliche Sektion Leichtathletik

Per eventuali comunicazioni      Cellulare

Für allfällige Mitteilungen Handynr.

*) BZCITYTRAIL TRAIL

BZCITYRUN RUN

BZCITYSTARTER STARTER

VEREINSKODE - CODICE SOCIETA`

einzuschreibende Fidalathleten - atleti tesserati Fidal da iscrivere

BZCITYTRAIL-BZCITYRUN-BZCITYSTARTER    *)


