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CURSO	DE	ÁRBITROS	 FICHA	DE	INSCRIÇÃO	
	
Modalidade:	 Futebol	 	 Futsal	 	 Época	Desportiva:	 	 /	 	
	
Nome:	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

Pai:	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

Mãe:	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

Morada:	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

Localidade:	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 Código	Postal:	 	 	 	 	 -	 	 	 	
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

Data	de	Nascimento:	 D	 D	 M	 M	 A	 A	 A	 A	 Naturalidade	(freguesia):	 	
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

Estado	civil:	 Solteiro:	 	 Casado:	 	 B.I/CC	arquivo	de	identificação:	 	
	 	 	 	 	 	 	

Profissão:	 	 Habilitações	Literárias:	 	
	 	 	 	

Curriculum	resumido	das	Habilitações	Desportivas:	 	
	
	

	
	
	

em@il:	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

N.º	do	B.I.	ou	C.C	 	 N.º	Contribuinte	 	 Telefone	residência	 	 Telemóvel	pessoal	
	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

	

Tamanho	do	equipamento	 Small:	 	 Medium:	 	 Large:	 	 eXtra	Large:	 	
	
NIB:	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 Banco:	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	

	
Nota: Anexar fotocópia do Bilhete de Identidade ou Cartão de Cidadão, Cartão de Contribuinte, duas fotos tipo passe e 
comprovativo de NIB (identificação bancária) 
 
Data: ____ / ____ / _______ 

Assinatura, 
 

______________________________________ 
(Assinatura com nome legível) 


