
Nº POSICIÓN

1 ARQUERO
2 ARQUERO
3 ARQUERO
4 ARQUERO
5 PIVOT
6 LATERAL
7 LATERAL
8 LATERAL
9 PIVOT
10 LATERAL
11 LATERAL
12 PIVOT
13 POSTE
14 LATERAL
15

16

17

18

P.F.

Kin.

Med.

Util.

          Vo Bo

DFS

JULIO CESAR ORTIZ GUARÍN
ALBERTO TORRA SUAREZ

OSCAR AUDIN GÓMEZ AFANADOR

IVAN ANDRÉS MONTERROZA CALDERA
JHON BRIAN ÁNGEL RICO
JHON ALEXANDER BERBEO LUNA

RINO AGUDELO RAMÍREZ

JOHAN ANDRÉS GRANADOS PLATA
CARLOS ALBERTO SANTOFIMIO SÁNCHEZ
YOVAN ESTEBAN CARDENAS AREIZA
ELKIN DARIO RAMÍREZ VARGAS
JHON JAIRO PINILLA CUBILLOS
CAMILO ANDRÉS GÓMEZ VANEGAS

PRESIDENTE CLUB: ÁLVARO LUNA GÓMEZ

DIRECTOR TÉCNICO: GIOVANNI HERNÁNDEZ GALVÁN

ASISTENTE TÉCNICO: SERGIO MAGGIOLO SÁNCHEZ

DELEGADO: PEDRO NEL PACHECO QUIROGA

NOMBRE

DIEGO ARMANDO CASTILLO DÍAZ

JORGE ARMANDO CUERVO CARDONA
FELIPE ECHAVARRÍA ECHEVERRY
EDER ARMANDO RODRÍGUEZ MORALES

EMAIL - dinafutsalon@gmail.com

REQUISITOS DE INSCRIPCIÓN (ADJUNTAR)

Fotocopias de los documentos exigidos en las Normas Generales viegntes de la VIII Copa Hero Masculina de Microfútbol Temporada 2016, para expedir 

la correspondientes credenciales a Jugadores, Cuerpos Técnicos y Directivos Inscritos en la planilla oficial.                                                                                                                                                                                               

PLANILLA DEBE REGISTRARSE COMPLETAMENTE DILIGENCIADA.

FIRMA PRESIDENTE EQUIPO

FIRMA DIRECTOR TÉCNICO: FIRMA DELEGADO:

NOTA: La presente planilla de inscripción es un documento público, cualquier falsedad es causal de las sanciones contempladas en la LEY y en los 

Reglamentos de la División Nacional de Fútbol de Salón y la Federación, el jugador participa bajo la responsabilidad de su equipo, ningún jugador o 

integrante del cuerpo técnico y/o directivo, debe estar en el momento de su inscripción INMERSO en investigación alguna de orden disciplinario (Club, 

Liga o Fecolfutsalon)

CELULAR: 321-6436002

INFORMES

E-MAIL: deportivotaz@gmail.com

PLANILLA OFICIAL DE INSCRIPCIÓN
DATOS GENERALES

INSCRIPCIÓN DEPORTISTAS

CLUB/EQUIPO: TAZ SANTANDER F.S.C

TELÉFONO: 751 8751

CIUDAD: BUCARAMANGA

DIRECCIÓN: CALLE 107 No. 24-79 PROVENZA

mailto:dinafutsal@hotmail.com

