
 SCHEDA N.
       ALLOGGIO   Max 25 Caratteri  OUT       
 COGNOME   Max 35 Caratteri    NOME   Max 25 Caratteri
 NATO IL            PROFESSIONE  Max 35 caratteri  BREVETTO  Max 20 Caratteri
 E-MAIL  Max 30 caratteri @max 20 caratteri  CELL  Max 17 numeri 
CITTA’                  PROVINCIA      
 PATOLOGIE  Max 35 caratteri ALLERGIA  A MEDICINALI Max 35 caratteri 
 ULTIMA IMMERSIONE            PROFONDITA’         N°IMMERSIONI       
	DATA
	LUOGO I°DIVE
	LUOGO II°DIVE
	NOLEGGI
	SUPPLEMENTI

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


importo



sconto %


TOTALE

note:

  

          
per presa visione   data………….firma…………………..….
PROGETTO ATLANTIDE DIVING CENTER














