
NOMBRE Resultado NOMBRE Resultado

Ind. Masculino

Ind. Femenino

Ind. Masculino

Ind. Femenino

Dobles Masc.

Ind. Masculino

Ind. Femenino

Dobles Masc.

Dobles Fem.

Ind. Masculino

Ind. Femenino

Dobles Masc.

Dobles Fem.

El Equipo de ________________________________ vence al de _________________________________ por _____ a _____

Firmado: El Capitán D. _____________________________ Firmado: El Capitán D. _____________________________

Jugado en _____________________________ a __________ de ___________________ de 200

Por favor es muy importante para el correcto desarrollo de la Liga que el Capitán del equipo que juega en casa

mande este acta con la mayor brevedad posible al Nº de Fax: 965351388.    MUCHAS GRACIAS

CATEGORÍA

BENJAMÍN

XI LIGA INTERESCUELAS DEL MEDITERRÁNEO

Quinto Trofeo Deportes Ibañez

ACTAS

ALEVÍN

INFANTIL

JUVENIL


