HOJA DE
INSCRIPCION

Formato two-person scramble

Sr./Sra.

Handicap*

Teléfono: Fax:

Compaiiia:

Tamano Camisa:

Exalumno/a:

Sr. /Sra.

Handicap*

Teléfono: Fax:

Compaiiia:

Tamano Camisa:

Exalumno/a:

* Handicap establecido por la P.R.G.A. (mdaximo 30 CDP). Se jugara con el 25% de la suma por
pareja, sin exceder el handicap menor de uno de los jugadores en el formato.

Fecha limite para enviar formulario: 10 de febrero de 2025 a: amarilys.ortizmedina@upr.edu


mailto:amarilys.ortizmedina@upr.edu

