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Torneo xxxxxxxxx

Colina, DÍA de MES de 2019
Estimado Apoderado:

Su hijo ha sido seleccionado para participar en XXXXXXXXXX, categoría XXXXXXXXXX, este DÍA de MES, contra el colegio NOMBRE COMPLETO DEL COLEGIO (DIRECCIÓN).

Los alumnos se trasladarán en bus desde nuestro Colegio y regresarán, por el mismo medio, acompañados por los entrenadores de la categoría. El horario de salida está programado a las XXXX hrs. desde nuestro Colegio, el partido será a las XXXX hrs. y estaremos de regreso a las XXXX hrs., aproximadamente. 

*En caso de preemergencia o lluvia se suspenderá la actividad

Se despide atentamente, en Cristo y san Anselmo


	Matías Aguilera C.

	Entrenador de Fútbol
+56942306952



	Nilton Sepúlveda G.

	Entrenador de Fútbol
+56988037710








	Alejandro Labraña A.

	Entrenador de Fútbol
+569958292032



	José Luis Jilberto F.

	Entrenador de Fútbol
+56995902955




__________________________________________________________________________________

[bookmark: _GoBack]Autorización Torneo xxxxxxxxx

Autorizo a mi hijo______________________________________________________________________, RUT: ________________________ del curso____________, para asistir al partido de fútbol este DÍA de MES, en el colegio NOMBRE COMPLETO DEL COLEGIO (DIRECCIÓN).

Nombre Apoderado: ______________________________
Teléfono de contacto: _____________________________
                            
__________________________
Firma Apoderado
Camino Guay Guay 10031, Chicureo, Colina – Chile. Fono (562) 2240 9800. www.colegiosananselmo.org

Camino Guay Guay 10031, Chicureo, Colina – Chile. Fono (562) 2240 9800. www.colegiosananselmo.org
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