L FEDERACION _
5% /  PUERTORRIQUENA
"/ DE VOLEIBOL

HOJA DE INSCRIPCION

JUGADORA DE NUEVO INGRESO LVSF

Nombre: Fecha de Nacimiento:

Direccion Fisica:

Ciudad: Pais: Cddigo Postal:

Correo Electronico:

Celular: Tel. Hogar: Tel. Trabajo:

Experiencia en el Voleibol:

Club donde jugo Categorias Menores:

Estatura: Peso: Posicion:

Menor de edad: Si No Firma del Padre o tutor:

Firma de laJugadora:

Nota: Este documento debe ser enviado en o antes del 3 de diciembre del 2021, por correo electrénico
a jaguzmanfpv@gmail.com y beltranfpv@gmail.com . Debe incluir foto de su Certificado de
Nacimiento o Pasaporte.
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