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      Patinação de Velocidade         

Registro de Atleta Amador da CBHP nº __________

Nome Completo:
Federação: Inicial (  )          Renovação (  )          Transferência (  )           
Clube / Agremiação:
Data de Nascimento:     ____/____/______ Sexo:    Feminino (  )     Masculino(  ) 
Naturalidade: Estado: RG:
Filiação Pai:
Filiação Mãe:
Tipo Sanguineo: Fator RH:
Residência: Bairro: 
Cidade: Estado: CEP:
Telefones: Res: Celular: Outros:
E-mail: 

Declaro que f ilio-me à CBHP, por livre e espontânea vontade. Declaro estar em boa forma f ísica e que conheço e estou
de acordo com todos os itens do Regulamento. Autorizo o uso da minha imagem para f inalidades legitimas.
O atleta é responsável por manter todas as informações desta f icha atualizadas.

______________________________________________
Assinatura do Atleta

_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

AUTORIZAÇÃO A SER PREENCHIDA PARA OS ATLETAS MENORES DE IDADE

Autorizo o meu filho a praticar a modalidade do esporte acima indicada.
Nome do Responsável
Naturalidade: RG: Emissor: 

______________________________________________
Assinatura Do Pai ou Responsável

_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ 

Os abaixo assinados, Presidente da Agremiação e da Federação supra citada, declaram conhecer o atleta amador aqui
identif icado e atestam que as assinaturas e declarações constantes desta f icha são verdadeiras.

_________________________________, ________ de _______________ de ________
(Local e data)

_________________________________ _________________________________
Presidente da Agremiação Presidente da Federação
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