FULL D’INSCRIPCIO TROBADES
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Entitat:
Coordinador/a: Teléfon:
Entrenador/a: Teléfon:
E-mail 1: E-mail 2:
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*Cal enviar aquest Full d’inscripcié degudament emplenat juntament amb el
comprovant de pagament al correu electronic: individual@elconsell.cat

Ajuntament de

AT Generalitat

WUV de Catalunya ((E‘F/esportcat Sarceions
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