VII TORNEO 24 HORAS

FÚTBOL-SALA

ALOZAINA 2009
HOJA DE INSCRIPCIÓN
Nombre del equipo:..........................................................................................................

Nombre y Apellidos del Delegado:...............................................................................

Domicilio:............................................................................. Telf.:...................................

Nombre y Apellidos del Entrenador:...........................................................................

	Nombre y Apellidos de los Jugadores.
	D.N.I.
	Fecha de Nacimiento

	1.
	
	

	2.
	
	

	3.
	
	

	4.
	
	

	5.
	
	

	6.
	
	

	7.
	
	

	8.
	
	

	9.
	
	

	10.
	
	

	11.
	
	

	12.
	
	


Será obligatorio presentar fotocopia del D.N.I., Carnet de Conducir o Pasaporte de los Jugadores.








Firma del Delegado:

