
 
 

FICHA DE INSCRIÇÃO                              Nº INSCRIÇÃO 

 

IDENTIFICAÇÃO 

Nome Completo: 

Sexo: (     )M    (     )F Categoria: Clube 

Identidade:    CPF: Data Nasc.: 

Pai:    

Mãe: 

Endereço:  Nº.:    

Bairro:   Município:   UF:  

Fone: (     )  Fone: (     )  

E-mail: 

 

 

Itapoá, ___ de _______________ de 2015. 

 

_______________________________________ 

Assinatura Atleta Inscrito 

(Menor de 18 anos assinatura dos pais e/ou responsáveis) 

TERMO DE RESPONSABILIDADE 

Declaro que: 

- Disputo esta competição por minha livre e espontânea vontade, isentando de quaisquer 

responsabilidades os organizadores e as empresas envolvidas no evento, em meu nome e 

de meus herdeiros; 

- Estou liberado por meu médico para participar da competição. 

- Isento os organizadores e as empresas envolvidas no evento, de quaisquer 

responsabilidades sobre os objetos deixados por mim no local de realização de prova 

- É de minha responsabilidade obter todas as informações sobre o evento, tais como: data, 

local e horário. 

- Autorizo por este meio a utilização por parte do organizador e patrocinadores qualquer 

dado, fotografia, filme ou outra gravação contendo imagens de minha participação neste 

evento em qualquer mídia seja impressa ou eletrônica, incluindo na Internet, para qualquer 

fim e por tempo indeterminado. 

- Estou totalmente ciente e concordo com o REGULAMENTO do Evento. 

 
 

2º TORNEIO MUNICIPAL DE TÊNIS DE MESA 

 
SELETIVA JASC 2015 

 


