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DOCUMENTACAO NECESSARIA

A) ATLETAS

1 - PARA REGISTRO NA FPB (INSCRICAO INICIAL)

a) Requerimento FPB, preenchido e assinado. Quando o(a) atleta for
menor de idade, assinatura de seu responsavel.

b) Cépia da Certidao de Nascimento.

c) Copia do RG do atleta.

d) Quando o(a) atleta for menor de idade: cépia do RG do responsavel
que assinar a ficha da FPB.

e) 1 foto digitalizada.

f) Atestado médico.

g) Copia da Carteira de vacinacao Covid.

2 - TRANSFERENCIA ENTRE FILIADOS

a) Requerimento FPB, preenchido e assinado. Quando o(a) atleta for
menor de idade, assinatura de seu responsavel.

b) Cépia do RG.

c) Quando o(a) atleta for menor de idade, cépia do RG do responsavel
que assinar a ficha.

d) Carta de dispensa do clube de origem.

e) Atestado médico.

f) Copia da Carteira de vacinagao Covid.

3 - RENOVACAO

a) Requerimento FPB, preenchido e assinado. Quando o(a) atleta for
menor de idade, assinatura de seu responsavel.

b) Atestado médico.

c) Copia da carteira de vacinagao Covid.

4 - TRANSFERENCIAS DE OUTRAS FEDERAGOES NACIONAIS OU
INTERNACIONAIS

a) Requerimento FPB, preenchido e assinado. Quando o(a) atleta for
menor de idade, assinatura de seu responsavel.
b) Requerimento da CBB preenchido e assinado.
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c) Copia do RG do atleta e do responsavel (se menor de idade).
d) Carta de liberacgao.

e) Atestado médico.

f) Copia da Carteira de vacinagao Covid.

Transferéncias internacionais, adicionar:
a) Copia do passaporte.
b) Autorizacdo de residéncia {Visto de entrada e item 5 / ou Registro
Nacional Migratorio (RNM) ou Registro Nacional de Estrangeiro
(RNE)}.

B) TECNICO, ASSISTENTE TECNICO E PREPARADOR FISICO

a) Requerimento FPB preenchido e assinado.
b) Cépia do RG.

c) Copia do CREF (dentro da validade).

d) 1 foto digitalizada.

e) Copia da Carteira de vacinacgao Covid.

C) DEMAIS INTEGRANTES DA COMISSAO TECNICA E
DIRIGENTES

a) Requerimento FPB preenchido e assinado.
b) Cépia do RG.

c) 1 foto digitalizada.

d) Copia da Carteira de vacinacao Covid.
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