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Clube Atlético Juventus

FICHA DE INSCRIÇÃO Nº: ______ 
 

CANDIDATO (A) A CONSELHEIRO (A) QUADRIENAL DO CLUBE ATLÉTICO JUVENTUS DO 
GRUPO “A” 2019 (ARTIGO 106 DO ESTATUTO ASSOCIATIVO) 

O (A) ASSOCIADO (A) ABAIXO QUALIFICADO (A) PORTADOR (A) DO TÍTULO Nº: 

_____________ DESDE __/___/____, REQUER A SUA INSCRIÇÃO PARA 

CANDIDATO (A) AO CARGO DE CONSELHEIRO (A) NO GRUPO “A” DO CONSELHO 
DELIBERATIVO DO CLUBE ATLÉTICO JUVENTUS, NA ELEIÇÃO QUE SERÁ REALIZADA NO 
DIA 09/11/2019, EM ATENDIMENTO AS NORMAS DISCIPLINADORAS DATADAS DE 04 
DE SETEMBRO DE 2019. 

NOME: _______________________________________________________________ 

END. RES.: __________________________________ BAIRRO: __________________ 

CEP: _________-______ CIDADE: ____________________ EST.: _________________ 

END. COM.: _________________________________ BAIRRO: ___________________ 

CEP: _________-______ CIDADE: __________________ EST.: ___________________ 

TELEFONES: RES. ______________ COM.______________ CEL. __________________ 

E-MAIL: _______________________________________________________________ 

NACIONALIDADE: ________________________ EST. CIVIL: _____________________ 

PROFISSÃO: __________________________ DATA NASC.: _______/______/_______ 

CPF: _____________________ RG: ________________ REELEIÇÃO: (  ) SIM / (  ) NÃO                
 

SÃO PAULO, ____ DE ______________ DE 2019. 

 

_______________________________ 

ASSINATURA 

 

NOTA: 
 

1- PRAZO DE INSCRIÇÃO: DE 04/09/2019 A 03/10/2019. 
2- ANEXAR QUANDO DA INSCRIÇÃO: XEROX DO TÍTULO; RG; CPF; COMP. DE ENDEREÇO. 
 


