
 

JUEGOS DEPORTIVOS MUNICIPALES 

TEMPORADA 20__ /20__ 

SOLICITUD CAMBIO HORARIO 

 

 

DIVISIÓN /GRUPO :  

ENCUENTRO:                                           -  

FECHA:      /      /             HORA:    LUGAR: 

 

Dº.: 

DELEGADO DEL EQUIPO: 

TLF:     CORREO ELECTRÓNICO 

 

EXPOSICIÓN MOTIVOS: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

SOLICITA  VºBº CAMBIO HORARIO A: 

 

Dº.: 

DELEGADO DEL EQUIPO 

TLF:     CORREO ELECTRÓNICO 

 

 

 

 

PROPUESTA DE CELEBRACIÓN DEL PARTIDO 

 

FECHA: 

HORA: 

INSTALACIÓN 

 

 

MORÓN A,       DE                     DE 20__ 

 

 

  

DELEGADO EQUIPO___________________________ 

FIRMA 

DELEGADO EQUIPO_______________________ 

FIRMA 

 

OBSERVACIONES: 

 

SEGÚN LO ESTABLECIDO EN LA NORMATIVA GENERAL DEL CAMPEONATO, Y LA CIRCULAR 2 /2.024. 

 


