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Gestdo Podemos + Sa




FICHA DE INSCRIÇÃO DO TORNEIO DE FUTEBOL 7
11ª FESTA DO TRABALHADOR DO SINDISAÚDE-RS
TIME: _______________________________________________

RESPONSÁVEL:____________________ TEL:________________

	NOME DO JOGADOR
	RG
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	3-
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Assinatura do responsável

 ___________________________________________
