
DADOS DA COMISSÃO TÉCNICA
CLUBE

DADOS DO DIRETOR RESPONSÁVEL
Nome Data/Nasc
Nacionalidade Natural de Estado
Cart. de Identidade C P F
Pai
Mãe

DADOS DO TÉCNICO
Nome Data/Nasc
Nacionalidade Natural de Estado
Cart. de Identidade C P F
Pai
Mãe

DADOS DO AUXILIAR
Nome Data/Nasc
Nacionalidade Natural de Estado
Cart. de Identidade C P F
Pai
Mãe

DADOS DO MASSAGISTA
Nome Data/Nasc
Nacionalidade Natural de Estado
Cart. de Identidade C P F
Pai
Mãe

____________________________________
       Assinatura do Diretor Responsável

____________________________________
       Assinatura do Diretor Técnico

____________________________________
        Assinatura do Presidente da LICADES

Cariacica, ES  

Anexar cópia da Carteira de Identidade e CPF do responsável
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