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5 Provincia:

Apellidos:

Nombre:

DNI:
Fecha de nacimiento:

Sexo: [ | Hombre [ | Mujer
Domicilio: C/

Poblacion:

- E-mail:

- Club:

- Federado[ ] FAM

| | Otra:

Recorrido: | | corto | |largo
Firma:

Fdo.:

(en caso de menores, persona responsable)

Ingreso de 13 € (adultos) o 7 € (nacidos en 1992 o anos
posteriores) en la cuenta corriente:

CAlI 2086 0400 71 3300213064

* Recortar y enviar por FAX este boletin (uno por parti-

cipante) junto con el resguardo del ingreso bancario
entre el 1 y el 22 de septiembre al n°: 978-603642.

* También puedes entregar personalmente tu inscripcion
junto con el resguardo bancario en:
- CORONEL TAPIOCCA TERUEL
C/ Yagiie de Salas 11 (horario comercial)
- Local del G.A.J. en La Nevera (martes
y jueves de septiembre 8 a 9 de la tarde).

» Contactar: info@clubjavalambre.com
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