
CONTRATO DE ATLETA VÁLIDO PARA CAMPEONATO
REGIONAL DO SANTO ONOFRE 2019

  EQUIPE:

NOME POR EXTENSO DO ATLETA:

_____________________________________________________

ENDEREÇO:

_____________________________________________________

NOME DA MÃE:

_____________________________________________________

NÚMERO DO DOCUMENTO ANEXO AO CONTRATO:

_____________________________________________________

DATA DE NASCIMENTO:_____________________________

ASSINATURA DO ATLETA E RESPONSÁVEL:

_____________________________________________________

_____________________________________________________

ASSINATURA DO PRESIDENTE:

_____________________________________________________

OBS: AS ASSINATURAS DEVEM COINCIDIR COM AS DOS DOCUMENTOS

PREFEITURA MUNICIPAL DE PARATINGA – DIRETORIA DE ESPORTES


	ATLETA

