Liga de Futbol de General Villegas
E-mail: ligageneralvillegas@hotmail.com
Belgrano 819 6230 General Villegas
TEL: 03388-425907

FORMULARIOS PARA TRANSFERENCIAS INTERCLUB

Gral. Villegas....... de.............. de 20

Sefior Presidente del:
Club oo,

El que suscribe manifiesta su interés en pasar a jugar por el club de su digna presencia por lo cual solicita
se le tramiten la respectiva transferencia ente las autoridades competentes.

NOMBRE COMPLETO FECHA NACIMIENTO D.N.L.

CLUB EN QUE ESTA INSCRIPTO LOCALIDAD FIRMA DEL JUGADOR

Adjunto: Libertad Accion (SI) (NO) — Nota: (1) Si es por art. 20° del R.T.1., indicar el inciso

Para el caso de los jugadores menores de edad:

Autorizacion del:
Padre ( ) y Madre ( ) — Tutor ( )
Documento: DN N oo i e

Tipo Aclaracién Firma

Documento: DN NO L e

Tipo Aclaracion Firma

Declaramos que la firma del jugador y Autorizantes es auténtica:

Secretario Club Presidente Club
(sello del Club)

Aclaracion Aclaracion

Pase a la LIGA DE FUTBOL DE GENERAL VILLEGAS a sus efectos. Fecha:

ENTRADA

Pase al Club de
Para que en el plazo de SEIS DIAS manifieste si concede el pase de que tratan estos actuado la falta de respuesta
en término, significa conformidad del Club. SI EL PASE ES OTORGADO DEBE REMITIRSE LA FICHA
INDIVIDUAL DEL JUGADOR AL DEVOLVER ESTE TRAMITE PROVISORIO.

FECHA EXPEDICION: (SELLO)

SECRETARIO

EN CASO DE QUE EL JUGADOR DESISTA DEL PASE VER AL DORSO (PLAZO 10 DIAS)

Con respecto al pedido del pase del jugador

este Club manifiesta que y remite adjunto su FICHA
Lugar y fecha, de
Secretario Club Presidente Club

(sello del Club)

ENTRADA FICHA




Liga de Futbol de General Villegas
E-mail: ligageneralvillegas@hotmail.com
Belgrano 819 6230 General Villegas
TEL: 03388-425907

Resolucion definitiva y anotaciones

Visto lo actuado esta Liga resuelve DENEGAR PASE — CONCEDER PASE en la forma DEFINITIVA/
APRUEBAal _/ |/ en un todo de acuerdo a lo tratado en el presente tramite.

General Villegas, de

Secretario Club

Presidente Club
(sello del Club)

OBSERVACIONES:

PASE DESISTIDO

En uso de la facultad que me acuerda el Reglamento General de esa institucion, desisto del pase motivo de
las presentes actuaciones.

Lugar y fecha, de

FIRMA DEL JUGADOR

Para el caso de jugadores menores de edad:

Autorizacion del:

Padre ( ) y Madre ( ) — Tutor ( )
Documento: _DNI N°

Tipo Aclaracion Firma
Documento: _DNI. N° _
Tipo Aclaracion

Firma




