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WORLD UNIVERSITY SUMMER  GAMES 


RHINE-RUHR 2025 - GERMANIA





                                                                                                                                                      





			Atleta*


			Dirigente


			Tecnico


			Medico


			Fisioterapista





			☐			☐			☐			☐			☐





                                                     Data di nascita compresa tra 1° gennaio 2000 ed il 31 dicembre 2007








			DISCIPLINA 


			                                                            


			GARE (INDICARE TIPO DI GARA) 


			                                                            








DATI ANAGRAFICI   


 Cognome e nome                                                                                                        Codice Fiscale 


			                                                                                         			                                                                                         





Luogo di nascita                                                                                                  Giorno           Mese              Anno            Cittadinanza                                                                                                                                                                        


			                                                               			  			  			    			                                    





	





RESIDENZA


Comune o località                                                                                                                                                                               PR	   C.A.P.


			                                                                                                                    			  			     





                                                                                       


Indirizzo


			                                                                                                                                                                               








RECAPITI


Cellulare                                                       E-mail                                              


			                                     			                                                                              





 





POSIZIONE UNIVERSITARIA 


			Città dell’Università


			                                                                                            


			Nome Università


			                                                                    			Anno Accademico


			                     


			Facoltà


			                                                                    			Anno di corso


			                     


			Laura conseguita nel 2024 (data e tipo di laurea)


			                                                                                                                   








DOCUMENTO                              Numero                                        Rilasciato da                                    data di rilascio                            data scadenza


			                       			                       			                       			                       			                       





OBBLIGATORIO PASSAPORTO 





MISURE E TAGLIE     


			Abbigliamento


			             			








			N. scarpa


			             			

















N.B.: BISOGNA ALLEGARE AL MODULO:





· UNA COPIA DEL PASSAPAORTO SCANNERIZZA IN PDF/JPG A COLORI;


· 1 FOTOTESSERA JPG CON SFONDO BIANCO E IN BUONA RISOLUZIONE;


· CERTIFICATO UNIVERSIATRIO A.A. 2024/2025 O CERTIFICATO DI LAUREA A.A. 2024
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