PLANILLA DE ACREDITACIONES / CREDENCIAMENTO
CONMEBOL LIBERTADORES / SUDAMERICANA 2021

Formulario 1 - Delegacién Oficial/Delegagdo Oficial - CLUB VISITANTE

PARTIDO: Equipo Local (A) | Equipo Visitante (B)
PAR - Nacional PAR - Guarani
Estédio:
Fecha/Data: |

Resp. por llenado / Resp. pelo preenchimento: |

Contacto / Contato (tel + e-mail):

instituicién / Instituiggo: | CLUB VISITANTE

Declaracién Jurada:
En i6n al club,

de sintomas relacionados al COVID-19 en los ultimos 14 dias contados a partir de la firma de la presente declaracion.

por medio de la presente, declaro voluntariamente que los miembros que componen la delegacion oficial del Club citado precedentemente no han padecido

NOMBRE / NOME |

APELLIDO / SOBRENOME FUNCION / FUNGAO | ZONA N°DOCUMENTO | TIPO DE DOCUMENTO |

CONTACTO / CONTATO (e-mail)

FOTOGRAFO OFICIAL CLUB

OFICIAL DE SEGURIDAD CLUB 1-
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Suscribo el presente documento en la ciudad de alos dias del mes de del afio de.

Nombre:

Funcién Firma,




