SELETIVA PAULISTA DE JUDÔ – CLASSE SENIOR

FICHA DE INSCRIÇÃO

Ass./Clube:__________________________________________________________________________________

Técnico dos atletas

Nome:_____________________________________________________________CREF Nº_________________

Nome do atleta
Sexo

(M/F)
Categoria

(peso) 





































































































Técnico Responsável da Entidade

Nome:_____________________________________________________________CREF Nº_________________

Data:_____/_____/2005                         

               
   _________________________________









                           Assinatura

