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COACHING CLINIC

Datos de Inscripción

	Nombre:
	

	Apellidos:
	

	Domicilio:
	

	Teléfono
	

	Email:
	


Datos de licencia:

	
	Sí
	No
	Nivel


	Licencia de entrenador
	
	
	
	


	Licencia de jugador
	
	
	
	


	Licencia de árbitro
	
	
	
	


	Otros:
	


Precio: 90 Euros

Modo de Pago: Transferencia bancaria

Numero de cuenta: 2085 8022 15 0300026082

Concepto de la Transferencia: CLINIC Nombre Apellido*

*Nota: El Nombre y apellidos deberán ser de la persona participante.

Para inscribiros enviar la hoja de inscripción, junto con el justificante de pago a la siguiente dirección de correo: secretaria@rugbymajadahonda.com
En caso de problemas con la inscripción pónganse en contacto con nuestra oficina en el teléfono 91 634 38 21 ó en el 628 61 56 61.
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CLUB DE RUGBY MAJADAHONDA   |   www.rugbymajadahonda.com   |   91 634 38 21


