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AJUNTAMENT DE SA POBLA

ILLES BALEARS

FORMULARI INSCRIPCIO A LA | MITJA MARATO DE SA POBLA:

(Els camps marcats amb * sén obligatoris)

Nom?*:

Llinatges*:

DNI*:

Data de Naixement * (dd/mm/aaaa):

Direccio*:

Localitat*:

Provincia*:

Codi Postal*:

Telefon*:

Sexe*:

Correu electronic*:

Federat*: [ Si I No

Club:

Dinar*: [ Si I No

Acompanyants*: [1Si  [1No

Nombre acompanyants:

Compte corrent:

La caixa: 2100 0096 91 0200228287
IBAN: ES45 2100 0096 9102 0022 8287
Swift: CAIXESBBXXX




