U3} comMITE

M YVELINES

T N N NN O = = = ~ Equipes

EQUIPE 1 EQUIPE 2
Nom et prénom de la Capitaine* : | Nom et prénom de la Capitaine* :
Tél. : Tél. :
Mail : Mail :

A retourner avant le 1ler février 2024

* . parmi les 4 joueuses de I'équipe

R : remplagante
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