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Hoja de Inscripcion

Nombre Equipo:
Persona Responsable:
D.N.I:

Poblacién:

Teléfono:

Integrantes del Equipo:

BENJAMIN
ALEVIN
INFANTIL

[ ]
[ ]

[ ]

Ne° Nombre y Apellidos

Teléfono

Fecha
Nacimiento

1

2

10

1

12




