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DE FUTBOLISTAS ESPANOLES
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Por el presente solicito información de los siguientes jugadores para tramitación on-line de sus fichas. Ruego remitan la misma al FAX Nº:_______________________
	NOMBRE YAPELLIDOS
	FECHA DE NACIMIENTO
	DNI
	APTO SI/NO
	FECHA REVISIÓN
	NÚMERO COLEGIADO

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Firmo el presente documento comprometiéndome a que los datos facilitados por la Mutualidad de Futbolistas sólo serán usados para el fin de tramitar las licencias on-line de  los jugadores o técnicos relacionados en la misma. El uso indebido de la siguiente información será motivo para la anulación de las licencias y se notificará al comité de competición con el fin de ejecutar las medidas legales oportunas.
Firma Presidente






Sello del Club

