
 

 
 

 

HOJA DE INSCRIPCIÓN 
 

Nombre del equipo:_____________________________________ 
 

Nombre del delegado (mayor de 18 años):________________________ 
Teléfono del delegado:__________________________________ 
DNI:_____________ Correo electrónico:____________________ 
 

Categoría (marca con una x en la que corresponda): 
 

Benjamín – Alevín (2003-2004-2005-2006)  
Infantil (2001-2002)  
Cadete (1999-2000)  

 

 
Nombre y Apellidos 

Fecha  
Nacimiento 

Empadronado 
(Poner si o no) 

Teléfono DNI 

1.      
2.      
3.      
4.      
5.      
6.      
7.      
8.      
9.      
10.      

 

Miguelturra, a              de                                                  del 2015. 
 
 
 
 

Firma del delegado responsable del equipo 

LIGA VERANO 2015 
FÚTBOL SALA 

 

C/ Juventud, s/n   .   13170   .   Miguelturra 

Teléfono: 926 24 10 60 (Ext.  8000 | 8001 | 8002)  .   Fax: 926 24 30 40 

Correo electrónico: deportes@ayto-miguelturra.es 
miguelturra.es 
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