OFICIALESYDELEGADOS TECNICOS
FEDERACIONESPANOLADE

TRIATLON

RO.2.DISTRIBUCION DE RADIOS

Denominacién de la prueba:

Fecha de la prueba:

Lugar :

Responsable Material:

Nombre y Apellidos

Hora
Recogida

Hora
Entrega

Pinganillo
Si/No

Firma

[1]

2]

[3]

[4]

[3]

[6]

[7]

[8]

[8]




