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     Reconhecida de Utilidade Pública pela Lei Estadual Nº 9.574, de 29/11/2010 

        Reconhecida de Utilidade Pública pela Lei Municipal Nº 5.557, de 27/11/2009 
FILIADA A CONFEDERAÇÃO DE FUTEBOL 7 DO BRASIL    

FICHA DE INSCRIÇÃO DO ATLETA 
 
 

            
NOME DO ATLETA 

 

DATA DE NASCIMENTO NATURALIDADE TIPO 
SANGUÍNEO 

PROFISSÃO 

 

IDENTIDADE ÓRGÃO CPF 

 

NOME DO PAI 

 

NOME DA MÃE 

 

ENDEREÇO 

 

BAIRRO CIDADE ESTADO 

 

CEP TELEFONE CELULAR 

 

E-MAIL ENTIDADE QUE PARTICIPA 
 

Venho requerer a V.Sa. minha inscrição na LEAC para a participação no evento: 
Documentos necessários para inscrição: 
- Xerox: Certidão de Nascimento ou Identidade 
- Original: Atestado Médico / Comprovante Escolar (para menor de 18 anos) 
- 2 Fotos 3x4 ( 01 para a Ficha de inscrição e outra para a Carteirinha) 
Declaramos que disputamos este evento, por livre e espontânea vontade, isentando de qualquer responsabilidade e acidentes, que venhamos a sofrer, os organizadores, 
promotores e patrocinadores, em nosso nome e de nossos herdeiros ou sucessores. Declaramos estar em boas condições físicas e médicas para disputar o evento, tendo 
treinado apropriadamente para o mesmo. Assumiremos também as despesas de transporte de ida e volta, médicas e hospitalares decorrentes de quaisquer acidentes que 
porventura venham a nos ocorrer durante o evento. 
Por este instrumento, cedemos todos os direitos de imagem, inclusive direito de arena, permitindo o livre uso de nossos nomes e fotografia, não tendo direito a receber 
qualquer renda auferida como direitos de televisão ou qualquer outro tipo de transmissão deste evento. Não será devolvido por qualquer hipótese o valor da inscrição. 

 
         Assinatura do Atleta              Autorização do Responsável 

           ________________________________ 
Responsável da Equipe 

(Carimbo e Assinatura) 
 

Nº 


