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INSTITUTO PERUANO DEL DEPORTE

Que,la Federacidén recurrente estd solicitando al Instituto Peruano del Deporte
autorizacidn oficial ,para que su Entrenador Oficial ,Sr.PERCY MORENO PONCE, -
pueda viajar a la ciudad de New México-EEUU,para participar en el Programa de
Basketball que auspicia la Universidad de New México del 17 de Diciembre de -
1987 al 17 de Enero de 1988.

on las opiniones favorables de la Direccidn Nacional de Deportes de Afiliados
icina de Asesoria Juridica y la Direccidén Ejecutiva Nacional; y de conformi-

con lo establecido en el Art.9° -inc 12 del Decreto Legislativo N° 328 Ley
eral del Deporte y su reglamento aprobado por D.S.N° 007-ED-86;

RESUELVE :

s ARTICULO PRIMERO.- AUTORIZAR,a la Federacidn Peruana de Basketball,para que su

Entrenador Oficial,Sr.PERCY MORENO PONCE,viaje a la ciudad

de New México- EEUU,a participar en el Programa de Basketball que auspicia la -
Universidad de New México del 17 de Diciembre de 1987 al 17 de Enero de 1988.

ARTICULO SEGUNDO.- De conformidad con el Art.77° establecido por el Decreto Le
gislativo N° 328 y reglamentado por el Art.76° del Decreto
Supremo N° 007-ED-86,de fecha 13.03.86,el indicado entrenador deportivo estd -
exonerado de los impuestos sobre signos de aviacidn a que se contrae el Decreto
\ Legislativo N° 209 sobre impuestos a los bienes y servicios del Decreto Ley -
122317 ,modificado por el Art.2° del citado Decreto Legislativo N° 209 y del im -
puesto a los viajes al exterior de los Decretos Leyes N°s 22317 y 24030.

7~ "ARTICULO TERCERO.- EIl costo que demande el indicado viaje,afectard el Presupues
297 to de la Federacidn Peruana de Basketball-INGRESOS PROPIOS.

Registrease omu uese, /
(7;' h&f L'

CMS/DINADAF 1L I
FEV/CTI Dr. VICTOR CAST, \LDOONADO

Jefe del [PD
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FPE FEDERACION PERUANA DE BASKETBALET ' rim

@ FUNDADA EL 26 DE AGOSTO DE 1926 Srinite Decumentasis
MIEMBRO DE LA FEDERACION INTERNACIONAL DE BASKETBALL AMATEUR (F.1.B.A.), mm * 0‘

i DE LA CONFEDERACION PANAMERICANA DE BASQUETBOL, DE LA CONFEDERACION Q
SUDAMERICANA DE BASQUETBOL, DEL COMITE OLIMPICO PERUANO ¥ DEL

ISTITUTO PERUAND DEL I TE
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ESTADIO NACIONAL

Teolex 20219 PE - COPABA TRIBUNA SUR
Caslita Postal N© 1747 Puerta No. 30 - 2° Piso - Oficina No. 1
Telogramas y Cables: “FEPEBASKET" Teléfonos: 314082y 23-2766
LIMA - PERU Coliseo Cublerto del Puente del Ejército
Telf. 314183
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Director Nacional del Deporte Afiliado | insiiiule Farnanocsl De::irte
INSTITUTO PERUANO DEL DEPORTE Trimite Documentarie 3 Anaive
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RECIBIDO |
Por el presente tenemos a bien comunicar a usted, queel
serior PERCY MORENO PONCE, Entrenador Oficial de la
Federacidn Peruana de Basketball, encargado de nuestra
Seleccidén Nacional Masculina de Mayores, hakecibido una
invitacidn de la Universidad de New Mexico, para
observar su Programa de Basketball por tres semanas, y
siendo una gran oportunidad para este Entrenador de
ampliar sus conocimientos, que se volcardn en beneficio
de nuestro deporte, es que solicitamos autorizar se
expida la Resolucidn correspondientedpara su viaje, el
de Diciembre de 1987 al 17 de Enero de 1988.

Remitimos adjunto copia del Telex recibido por el

Entrenador Pergy Moreno ~POnce
El gasto serad financiado con Recursos Propios de la

he.'Bq agradecer anteladamente su preferente
atencidn,hacemos propicia la ocasibén para reiterar a
usted,las  seguridades de nuestra consideracibn
distinguida., ;

De nuestra consideracidn:

i

FEDERACION PERUANA DE

---4c.c.
Depories-IPD.,
Entren.Nac.- P,Moreno
adje: [ cop. Telex
TS/srdch.,
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WE WOULD LIKE~TO INVITE YOU TO THE UNITED STATES TO WATCH EVALUATE
AND DISCUSS WITH US OUR BASKETBALL TEAM,
GARY COL SON
Ut IVERSITY OF NEW MEXICO
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