lleta d'inscripcié
NOM:

DATA DE NAIXEMENT :

ADRECA :
TELEFON:
NOM PARE/MARE:

COMPTE CORRENT (20 DIGITS):
SIGNATURA

Si t'animes a jugar a VOLEIBOL vine els dilluns ol POLT
o trucal 629 47 86 04

Ajuntament d’Alpicat
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