
PLANILLA DE INSCRIPCIÓN TORNEOS REGULARES COLANTA LAB 2024 
CLUB/EQUIPO/MUNICIPIO PARTICIPANTE: 

RAMA: MAS FEM      CATEGORÍA: SUB-13    SUB-15   SUB-18   SUB-21    PRIMERA   RECREATIVO    MAXI 

LISTADO DE JUGADORES TORNEOS REGULAES COLANTA LAB 2024 

# APELLIDOS NOMBRES N° DE DOCUMENTO 
FECHA DE NACIMIENTO 

EPS 
 DD MM AAAA 
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Listado de cuerpo técnico 

# ROL APELLIDOS NOMBRES N° de documento 
Numero de 
contacto 

1 

2 

3 

4 

5 

IMPORTANTE 

Esta planilla debe de estar debidamente diligenciada para su debida acreditación y tiene que ser enviada al correo 

ligadebaloncestoantioquia@gmail.com  

Yo el suscrito como presidente/delegado del club nombrado en la parte superior certifico que todos los deportistas 

que aparecen en la lista son eligibles para jugar Los Torneos Regulares COLANTA – LAB 2024 y que la información 

suministrada es completamente verídica 

Esta información es suministrada el día ___/____/_________ 

_______________________________________________________________________________ 

Firma presidente/Delegado 
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