
 

 

 

 

 

CURSO DE TREINADOR BBF 

FICHA DE INSCRIÇÃO 

 

 

Nome :_________________________________________________________________ 

Endereço :______________________________________________________________ 

Cidade :_______________________________________Estado :___________________ 

CEP:___________________________________________________________________ 

Telefones :______________________________________________________________ 

E-mail:_________________________________________________________________ 

Carteira de Identidade :___________________________________________________ 

CPF : __________________________________________________________________ 

Clube:__________________________________________________________________  

Federação  :_____________________________________________________________ 

Licença Esportiva CBP:___________________ Categoria :________________________ 

 

FOTO 


