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FORMULARIO OBLIGATORIO FMB N° 20

Autorizacidén para j FE.ME.BAL. M r.
El Sr/a (padre-madre-tutor) MunoZ AEL OMOA
nombre completo
D.N.L Nro. 2 934 845
AUTORIZA a su hijo/a Moz JA0A SEA
nombre completo
D.N.IL Nro. 59 07/3074 | Fcha. Nacimiento ////D/ 20/5
Domicilio Crel /(/‘?C}%/@y 2789 |
Localidad Lawvs. S he Teléfono He60S 366/

a jugar encuentros oficiales Organizados por FE.ME.BAL. y/o en los que las

competencias Nacionales y/o Internacionales en que FE.ME.BAL. participe a través

-

de sus equipos representativos.

A la presente debe adjuntarse copia de DNI, del jugador y del padre-madre-tutor autorizante.
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