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RESERVADO PARA LA LIGA

Certificamos que los firmantes de la Lista de Buena Fe corresponden a autoridades en pleno ejercicio de sus funciones al dia de la
fecha.

Respecto a los jugadores incluidos en la Lista de Buena Fe, déjase debidamente aclarado, no obstante el control efectuado por esta
Liga, que cualquier inhabilidad que pueda pesar sobre algunos de ellos, sera responsabilidad del Club que los incluyé.
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SELLO LIGA

ACLARACIONES

1. El original y el duplicado de la Lista de Buena Fe deberan remitirse a la Comision Organizadora dentro de la forma y el término
establecidos para su presentacion, conforme al Reglamento del Torneo.

2. El triplicado para la Liga; y, el cuadruplicado quedara en poder del Club participante, el que debera ser presentado en fotocopia al
eventual adversario antes del inicio de cada encuentro.

3. Las columnas (A) quedaran en blanco, las mismas seran utilizadas para que en cada encuentro, los equipos puedan completar con los
numeros de casaca de cada jugador y su condicion de titular o suplente.

IMAGEN DE LA PAGINA DE COPA JUJUY DONDE DEBERA INGRESAR PARA INCORPORAR DATOS Y PLANILLAS E INSCRIBIRSE.
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INSCRIPCION COPA JUJUY VOLEY

Nombre del Equipo o Club/Institucion MN° Personeria Juridica

™

En caso de ser un club o institucian llenar este
campo

Domicilio del Club ~ Teléfono del Club *
Municipio * Localidad * Departamento

PRESIDENTE DEL CLUB ~

Mombre Apellidas

cio Fiatbol Basquet [Woley Deporie Adapitado NewCom Hockey Rugby Transmisiones en Vivo

Rama en la que participa =
[l Femenino

[ Masculino

ENTRENADOR *

Mombre Apellidas

Celular del entrenador * Correo electronico del entrenador ©

SUBIR LISTA DE BUENA FE ~

Click or drag a file to this area to upload.

DESCARGUE EL MODELO DE LISTA DE BUEMNA FE, COMPLETARLA Y RECIEM SUBIRLA.
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