
INSCRIPTION

Votre nom :  …………………………………………………………………… 

Votre prénom : …………………………………………………………………… 

Rotary Club :  …………………………………………………………………… 

Handicap :  ……………………………………………………………………. 

Home Club :  ……………………………………………………………………. 

Votre n° de téléphone : ……………………………………………………………………. 

Votre e-mail :  ……………………………………………………………………. 

Participera au tournoi : oui non 

Participera à la réception : oui non 

Nombre de personnes : 

à faxer au  n°:
Mail :  

00352 49 69 29  
golf@rotaryweb.lu


