
 CONFEDERAÇÃO BRASILEIRA DE DESPORTOS PARA 
 DEFICIENTES INTELECTUAIS 

 FICHA ATLETA 

 IDENTIFICAÇÃO  Nº DE REGISTRO CBDI: 

 Nome completo: 

 Sexo: (   ) M   (   ) F  Data de Nasc.:        /        /  Nacionalidade: 

 Naturalidade:  UF: 

 RG:  Órgão Exp.:  CPF: 

 ENDEREÇO 

 Logradouro:  Nº 

 Compl.:  Bairro: 

 CEP:  Município:  UF: 

 Fone (com DDD):  (        )                               /   (        ) 

 E-mail: 

 OUTROS DADOS 

 Equipe que representa: 

 Modalidade Esportiva: 
 Principal:                                                   Secundária: 

 Data de Inscrição: 

 (       ) Cadastro Inicial           (        ) Recadastramento             (        ) _______________ 
 OBRIGATÓRIO ANEXAR JUNTO COM A FICHA DE CADASTRO CÓPIA DO RG, CPF E FOTO 3X4 

 ____________________ 
 Clube / Equipe 

 ____________________ 
 Atleta 

 ____________________ 
 Responsável 

 (atleta menor de idade ou 
 interditado) 

 Rua Emboaçava, 147 - Mooca - São Paulo - SP - CEP: 03124-010 - Tel: 11 2341-0521 
 E-mail: cbdi@outlook.com.br -  www.cbdi.org.br  - CNPJ:  00.949.555/0001-84 

 FILIAÇÃO 

 Mãe: 

 Pai: 

http://www.cbdi.org.br/

