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ASUNTO: CAMPEONATO FUTBOL SALA LOCAL "BENITO SANCHEZ GARCIA"
TEMPORADA: 20 /20
DELEGADO/A:
EQUIPO: ______DIMVISION: .
IJUGADOR/A T
APELLIDOS: NOMBRE:
[FECHA DE NACIMIENTO: / /[ ________ DN ..
Morén de la Frontera, De De
DELEGADO/A
TEMPORADA: 20 /20
DELEGADO/A:
(EQUIPO: ___ __ ____________DWNISION:.
T8N 51 ) =7
'APELLIDOS: NOMBRE:
\FECHA DENACIMIENTO: [ _ [ _________ DN .
Mordn de la Frontera, De De
DELEGADO/A

CIF: P9106501A - c\ plaza del polvorén, s/n — 1 planta - Morén Frontera (Sevilla)
TIf: 954852236 — Fax: 955291384 — coordinadordeportivo@pmdmoron.com

- ‘PATRONATO MUNICIPAL DE DEPORTES DE MORON DE LA FRONTERA - (SEVILLA)



