
 

       

FICHA DE INSCRIÇÃO: 

3ª Copa Hinomoto/ FGESP de Gateball 
ASSINALE COM X, para qual categoria será valida esta inscrição 

categoría Livre (   )   Master 70 (   )   Incentivo Kujibiki (   )    

 

 

NOME DA EQUIPE: 

 

Observação: 

Todos os atletas devem estar devidamente registrados na CBGB, com a ficha de cadastro Estadual enviada para a 

FGESP. 

Eu, ________________________________________, responsável pela equipe ________________________, declaro 

para os devidos fins, que estou ciente do regulamento deste campeonato e ao enviar a ficha de inscrição para a 

organização, esta equipe se submete integralmente a todos os termos e regulamentos do referido evento 

esportivo. 

 

TIME NOME DO JOGADOR DATA DE NASCIMENTO ÁRBITRO 

ATLETA    

ATLETA    

ATLETA    

ATLETA    

ATLETA    

RESERVA    

RESERVA    

RESERVA    

TÉCNICO    

 
____________________ 

Data 

 
____________________________ 

Assinatura do responsável 



____________________________________

Assinatura Filiado

____________________________________

Assinatura Responsável

(menor de idade)

UF

TELEFONE

   (         ) 

_______________________________, ______ de ________________________ de _________

Declaro para os devidos fins, sob as penas da lei, que todas as informações prestadas e documentos apresentados por mim são

verdadeiros, autênticos e fidedignos, assumindo total responsabilidade por quaisquer eventuais informações falsas ou incorretas que

possam vir a prejudicar terceiros ou a mim mesmo.

Declaro ainda concordar com o tratamento dos meus dados pessoais para finalidades previstas na Política de Privacidade (documento

publicado no site da Confederação Brasileira de Gateball – CBGB), em conformidade com a Lei nº 13.709/18 – Lei Geral de

Proteção de Dados Pessoais (LGPD).

CEP

OUTRAS INFORMAÇÕES / OBSERVAÇÕES:

BAIRRO

E-MAIL

  (         ) 

TELEFONE DE CONTATO PARA EMERGÊNCIA NOME E PARENTESCO

CIDADE

FEDERAÇÃO DE GUEITEBOL DO ESTADO DE SÃO PAULO

ENDEREÇO RESIDENCIAL

WHATSAPP

   (         ) 

SEXOESTADO CIVILNACIONALIDADECPF

CADASTRO DE FILIADO

DATA NASCIMENTO

/          /

NOME REDUZIDO (até 30 caracteres)

NOME COMPLETO

FOTO

3x4

FILIADO AO CLUBE:


