MODELO 2 - EPOCADE20 /

E j FEDERACAO
ek
PORTUGUESA Associagdo de Futebol Futebol Futsal
DE FUTEBOL
Masculino Feminino
JOGADOR(A) AMADOR
BOLETIM DE:
N° de Licenca da FPF
Primeira Inscrigao™ Inscrigdo ¢/ Transferéncia Nacional
Revalidac&o de Inscricdo Inscricdo ¢/ Transferéncia Internacional Cédigo de Operagdo
IDENTIFICACAO DO(A) JOGADOR(A)
Nome
Dia Més Ano Letras Nimeros
Doc. de Identificacdo
DataNasc. / / (NIC, PAS, AR, CRou TR) /
Cadigo Cadigo
Pais de Nasc. Nacionalidade Email
Check digit.don® de identificagdo civil
NIC - Bilhete de identidade ou cartdo de cidaddo CR - Cartéo de residéncia A . .
Estatuto B = P Portugués Unido Europeia
perantea FPF (2) o / iﬁs_ Azizi;zz;t:de residéncia UR=Tiiatoelzmesftte @ / Estrangeiro  Estatuto Geral de Igualdade
Nao autorizo que os meus dados pessoais figurem no Portal do Futebol. Estes dados podem ser consultados
e alterados ou modificados junto da respetiva associagéo
CATEGORIA
01 03 05 07 09 12 15 17
Sénior Janior A Jinior B Junior C Janior D Benjamim Traquina Petiz

* DECLARACAO DOS INTERVENIENTES

0O(a) jogador(a) nunca esteve inscrito(a) em clube do seu pals de procedéncia ou outro. Prestar falsas declarages constitui infragdo disciplinar punivel nos termos do Regulamente Disciplinar da FPF em vigor.

CLUBE EM QUE SE INSCREVE Cédigo doclube NOME

Assinaturas
(conforme documento de identificacéo)

Jogador(a)
o Carimbo ou
iretores selo branco do clube
do clube

Data da subscrigdo da inscrigdo / /

DECLARACAO DO REPRESENTANTE LEGAL (PAI, MAE OU TUTOR) DO(A) JOGADOR(A) MENOR DE IDADE

Eu, representante legal do(a) jogador(a) acima identificado(a), titular da (documento de identificagao)
cuja copia em anexo, com o nlimero ,valido até /

,autorizo a inscrigao do(a) jogador(a) por este Clube, na presente época desportiva.
Autorizo ainda que o(a) jogador(a) seja submetido(a) a controlos de dopagem em competicdo e fora da competicdo, nos termos da Lei Antidopagem no Desporto em vigor.

Assinatura

A PREENCHER PELA ASSOCIACAO

Reconhecemos as assinaturas supra por semelhanga

Registada na aplicagdo em
com as dos documentos de identificagdo

/ /

Assinatura e carimbo ou selo branco da associagdo

Assinatura

Entradaem / /

i
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