
ORGANIZACIÓN DEL FÚTBOL DEL INTERIOR
RATIFICACIÓN DE AFILIACIÓN

Señor Presidente
Organización del Fútbol del Interior
MONTEVIDEO

                                   La Liga ____________________________________________

con sede en _____________________, Departamento de ____________________________________
ratifica por la presente su afiliación a la Organización, por el período 01/07/2019-30/06/2020, decla-
rando conocer y aceptar sus Estatutos y Reglamentos.

Asimismo declara que las Divisionales y Clubes integrantes de
esta Liga son los siguientes:

CLUBES AFILIADOS DIVISIONAL DIRECCION TELEF.

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

Se acompaña la suma de $ ______________ (pesos uruguayos
___________________________________________________________________) -

EFECTIVO (   )
CHEQUE o GIRO __________________(   )

SECRETARIO LIGA PRESIDENTE LIGA
SELLO
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LIGA DE ____________________________________________________________

CLUBES AFILIADOS DIVISIONAL DIRECCION TELEF.
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SECRETARIO LIGA PRESIDENTE LIGA
SELLO


