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JUEVES 15 DE MAYO
EL LEGADO GOLF RESORT

IMPORTANTE: \

v Fecha limite para el registro 1 de mayo de 2025
v Camisas disponibles mientras duren
v No hay devolucién de dinero por cancelacion
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Registro y desayuno 7:00 am - 8:30 am
| Shotgun Start: 8:30 am
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FORMATO DE REGISTRO

INSCRIPCIONES HASTA EL 1 DE MAYO DE 2025
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FORMA DE PAGO: CHEQUE: O VISA:O MASTERCARD:O
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Registro desde las 7:00 am : Shotgun Start: 8:30 AM
FORMATO: 4 MAN SCRAMBLE / COSTO: $275.00 POR JUGADOR

CEREMONIA DE PREMIACION




