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CHAPADMALAL  

 

ABRIL 2017 
Jueves 13, Viernes 14,  

Sábado 15 y Domingo 16 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

  

LIBRE 

MAXI VÓLEY 
AMBAS RAMAS 

+30 y 2 +28 

SUPER MAXI  
DAMAS 

+38 y 2 +36 

SUPER MAXI  
CABALLEROS 
+40 y 2 +38 
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TORNEO ABIERTO – CHAPADMALAL ABRIL 2017 

CATEGORÍAS 

CATEGORÍA EDAD 

LIBRE +18 
MAXI VÓLEY DAMAS +30 (1987 o antes) y 2 +28 (1988/1989) 
MAXI VÓLEY CABALLEROS +30 (1987 o antes) y 2 +28 (1988/1989) 
SUPER MAXI DAMAS +38 (1979 o antes) y 2 +36 (1980/1981) 
SUPER MAXI CABALLEROS +40 (1977 o antes) y 2 +38 (1978/1979) 

ARANCELES DE INSCRIPCIÓN 

CONCEPTOS IMPORTES 

INSCRIPCIÓN DEL EQUIPO CON DESCUENTO 
Para los equipos que aseguran un mínimo de 8 jugadores/as alojados/as 
con pensión completa 

$ 2.500.- 

INSCRIPCIÓN DEL EQUIPO SIN DESCUENTO 
Para los equipos que no completan el cupo de 8 jugadores/as 
alojados/as con pensión completa 

$ 5.000.- 

ALOJAMIENTO CON PENSIÓN COMPLETA  
 Jugadoras/es, Entrenadoras/es, Acompañantes  
Este arancel incluye: 
 COMIDAS: cena del jueves 13, desayuno, almuerzo y cena del viernes 14 y 

del sábado 15 y el desayuno y almuerzo del domingo 16 

 ALOJAMIENTO: las noches del jueves 13, viernes 14 y sábado 15 

 FIESTA DE BIENVENIDA: jueves 13 

 FIESTA DE CIERRE: sábado 15 

 ACCESO A PLAYA EXCLUSIVA FEVA 

$ 3.000.- 

ACCESO A LAS FIESTAS 
Para los que no adquieren pensión completa, cada una 

$ 350.- 

INGRESO ANTICIPADO 
Ingreso al alojamiento el miércoles 12 a partir de las 15:00 H., con cena 
del miércoles, desayuno y almuerzo del jueves 13 

$ 1.000.- 

SALIDA TARDÍA 
Salida del alojamiento el lunes 17 hasta las 10:00 H., con cena del 
domingo 16 y desayuno del lunes 17. Sujeto a disponibilidad. 

$ 800.- 

CIERRE DE INSCRIPCIÓN 
3 DE ABRIL DE 2017 o HASTA AGOTAR CUPO DE EQUIPOS 

 
 
 



   

DENOMINACION: FEDERACION METROPOLITANA DE VOLEIBOL 
BANCO: CREDICOOP COOP.LTDO.  
SUCURSAL: 1  
Nº CUENTA EN PESOS: 2470-0  
Nº CBU: 19100018 55000100247000  
NOTA: una vez efectuado el depósito deben enviar el comprobante por fax 
al (11) 4864-4566 int. 22, indicando club / equipo y “Abierto Chapadmalal”, 
o por mail a tesoreriafmv@metrovoley.org.ar 

CARACTERÍSTICAS GENERALES 

 Lugar de Juego: Complejo deportivo FEVA: Chapadmalal, Provincia de Buenos Aires 

 Los partidos se disputarán a mejor de 3 sets, los 2 primeros a 25 puntos con diferencia de 2 

y el tie break a 15 puntos con diferencia de 2. 

 Se asegura un mínimo de 4 partidos a todos los equipos. La forma de disputa será definida 

por la FMV cuando se cierre la inscripción y se defina la cantidad de equipos en cada 

competencia. 

 Podrán intervenir equipos representativos de cualquier Asociación o Federación habilitada, 

o cualquier otro que los organizadores aprueben, siendo esta de Carácter Abierto. En caso 

que un equipo inscripto no se presente a disputar los partidos o desista de seguir 

participando, deberá abonar una multa equivalente al valor de la inscripción; aquellos 

equipos que no estén afiliados e incurran en la misma falta, no se les permitirá participar 

en el próximo torneo abierto de esta categoría. 

 Dado que no necesariamente los equipos inscriptos deban representar a una institución, 

se requerirá un representante del mismo que será con quién estableceremos la 

comunicación relativa al torneo. 

 

INFORMES E INSCRIPCIÓN 

 En la FMV: Sánchez de Bustamante 74 – CABA. 4864-4566 Interno 18 

 Por mail: voley@podio.org.ar 

 Para reservar el cupo, se deberá abonar la inscripción del equipo personalmente en la FMV 

o por transferencia bancaria, a: 

 

 

 

 

 

 Los equipos deberán tener un mínimo de 8 jugadoras/es. El arancel por jugador/a se debe 

abonar hasta el viernes 7 de abril de 2017 por los mismos medios habilitados. 

  



   
 

TORNEO ABIERTO – CHAPADMALAL ABRIL 2017 

FORMULARIO DE INSCRIPCIÓN 

CLUB / EQUIPO 
 
 

REPRESENTANTE 
MAIL  

 
CELULAR  

RAMA 
DAMAS 
 
CABALLEROS 

LIBRE 
MAXI VÓLEY 
SUPER MAXI 

Marcar con una X lo que corresponda 
 

N° DOCUMENTO 
APELLIDO Y 

NOMBRE 
MAIL 

1    
2    
3    
4    
5    
6    
7    
8    
9    

10    
11    
12    
13    
14    

ENT    
AUX    

 

  FIRMA     ACLARACIÓN 


