CAMPEONATO SUB 20 - EDICAO 2015

Organizacao e Realizacéao

- FEDERACAO GAUCHA DE FUTEBOL -

FICHA DE INSCRICAO DE ATLETAS / COMISSAO TECNICA

NOME DO CLUBE

INSCRICAO ATLETAS
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Nome Completo
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Nascim | Registro CBF
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INSCRICAO COMISSAO TECNICA

Funcao

Nome Completo

Documento

Técnico

RG

Aux. Técnico

RG

Prep. Fisico

CREF

Médico

CRM

Massagista

RG

CHEFE DE DELEGACAO

Nome Completo

E-mail

Telefone

Telefone




