FEDERAÇÃO MATO-GROSSENSE DE JUDÔ
FORMULÁRIO DE TRANSFERÊNCIA DE ATLETAS

INTERMUNICIPAL

Solicito à V. Sa a transferência do atleta 
	NOME COMPELTO
	GRADUAÇÃO

	
	

	CPF
	RG
	N.º REGISTRO NA CBJ

	
	
	


registrado na FMTJ pela agremiação:
	NOME DA AGREMIAÇÃO DE ORIGEM
	N.º REGISTRO NA CBJ

	
	


para a agremiação:
	NOME DA AGREMIAÇÃO DE DESTINO
	N.º REGISTRO NA CBJ

	
	


....................................................................................
        ...............
........................................................

         Representante da agremiação de destino


             
     Atleta

........................................................................

Ass. Responsável do Atleta Menor de Idade

Nome:
CPF: 

Data: ..............................

Ao Presidente da Federação de Mato-grossense de Judô
Informo à V. Sa que, em atendimento à solicitação acima, libero a transferência do atleta 
	NOME COMPELTO
	GRADUAÇÃO

	
	

	CPF
	RG
	N.º REGISTRO NA CBJ

	
	
	

	NOME DA AGREMIAÇÃO DE DESTINO
	N.º REGISTRO NA CBJ

	
	


        ....................................................................................

Representante da agremiação de origem

