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COPA VERAO

O jogo Bangu A.C. /Avila Sports x Serrano F.C., referente a 42 rodada do turno
que aconteceria no dia 07/02/2018 foi transferido para o dia 14/02/2018 as
14hs na quadra do Bangu A.C..

COMUNICADO DA CBFS

Abaixo o comunicado da CBFS, informando a mudanca da data para a
realizacao da TACA BRASIL da Categoria SUB 17 Masculino- Divisao Especial no
periodo de 23 a 29 de abril de 2018.
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Confederagao Brasileira de Futsal
Fundada am 15 de Junho de 1879

FUTSAL - Esporte genuinamente brasileiro

Oficio N.* 0138/2018-DT Fortaleza, 01 de feverairo de 2018

Rof.: Taca Brasil de Clubes ~ Sub-17 Masculino ~ Divisio Especial

Senhoras Pr

@
w
[+
o
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A Taga Brasd de Clubes - Sub-17 Masculino - Divisdo Especial, edigdo 2018, fol postergada & serd
realizada no periodo de 23 & 29/04/2018, na cidade de Uberlandla (MG), tendo como sediante o Prala
Clube

Definimos ¢ prazo até 20/02/2018 para confirmagao de participacaa de seus fliados na refenda competicao
enviando o Formuldrio de Solicitagdo de Participagdo em Certames Nacionais, devidamente preenchido &

assinado ao Departamento Técnico

Aprovedamos para antecipar 04 prazos para envio do Formulario de Inscrigdo de Atlelas/Comissio Técnica
@ as regularizacdes

¥ Inscrever no minimo 10 (dez) atletas que tenham suas inscrigoes ja regularizadas con
ravalidacao para o ano da competicao - 24/03/18

v Complementar a relagdo com o limite de 25 (vinte e cinco) atletas ja regularizados - 08/04/18

¥ Substituir até 02 (dois) atletas modiante atestado médico espocifico datado e assinado, sendo
que os atletas substitutos j& deverfio estar regularizados na equipe ha 15 (quinze) dias
18/04/18

membros da ¢

Lembramos que a inscrigBo e regularizagac dos
0An 32§81

OMISSA0 &cnica parmans

3° & 4° do Regulamento dos Certames Nacionats 2017, a saber. “Art

Ceriio 0 que preva
§ 2° - "A CBFS
processara inscrigbes o regwanzagoes dos membros das comissées técnicas das equipes participantes ateé
10 (dez) dias antes do inicio das competicées” (13/04/18)

Reiteramas ainda a obngatoriedade de inscricdo reqularizacdo e participagao de pelo menos 02 membros

tda come=s3o lécnica, sendo 01 treinador ou auxiliar técnico e 01 atendente ou atendimento médico
conforme determing o Art. 32 Paragrafo 3° do RCN 2017

Por oportuno, reafirmamos votos da mais elevada estima e consideragao

Atenclosamente
Swisa, (ranex

Sutia Altlanesi
Dept. Técnico

AOS PRESIDENTES DAS FEDERAGOES SC, RJ, MG, PR, PB, PE, CE, PA, BA, AM, RN e RR

hy, Dom Luis, 880 - Edifion Top Cente Salas 305 ¢ 306 « Movaies - Fortaleza « Coarad - Bras P 60. 160196

Ted 55853533 8300 ~ See: waw.chis o x - Emadl: cbls

Wee e "= © I wwes . D mma g W T

U £om
T e

http://www.futsalrj.com.br Pagina: 2 faleconosco@futsalrj.com.br



http://www.ffserj.com.br/

FEDERAGCAO DE FUTEBOL DE SALAO DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO

Primeira Federac¢do de FUTSAL do Mundo [l
Rua S3o Francisco Xavier, 360 — Maracana — Rio de Janeiro/RJ
CEP: 20.550-013 / Tel.: (021) 2233-0971
RIO DE JANEIRO, 07 DE FEVEREIRO DE 2018 " BOLETIM OFICIAL N2 06/18 |

CAMPEONATO CARIOCA - INSCRIGAO DE EQUIPE

FEDERACAO DE FUTEBOL DE SALAO DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO =
Primeira Federacdo de FUTSAL do Mundo - >

Rua 530 Francisco Xavier, 360 - Maracand - Rio de Jeneira/R) | -
CEP; 20.550-013 / Tel: (021) 22330971

FORMULARIO DE INSCRICAO DA EQUIPE
e : )

—— =N - L~ '8 o~

Nome da equipe: [ﬁx" T L A (] rden? S

Localidade: A4 pe T v (LR, Cel

Tel. de contato: P& A€ Y752/ \
 Email de contafo: IS KA = s EAAAL G/ » A - 2 -

EuﬂS;{»dL :\';«_' Vil it X D A3 el 2Les" |, representante legal do filiado
=S L] frarese venho solicitar a INSCRICAO da minha equipe no
Campeonata AL ock de 2014 CONFORME ASSINALADO ABAIXO.
» ( )MODULO | (ADULTO MASCULINO) ( ) MODULO | - (ADULTO FEMININO)

[ YMODULO I (SUB 20)

\

(>4} MODULO Il (SUB 15 /SUB 17)

v

\

(>4 MODULO IV (SUB 09 /SUB 11/SUB 13)
* Série OURO( ) Seérie PRATA ( X')  Série BRONZE ( )

N

() MODULO IV- ESPECIAL (SUB 08 /SUB 10/5UB 12)

N

( )MODULOV (SUBO7)

X

() CATEGORIA SUB 14

[
\ J -~ o — /
\ /. /) P 5 v ¢
\ o \ 1AL 7 . h
Nome logivel: (€ ) LIS = (\(f’r&‘\inatura A - ~
g ; : = .
y n W v ’ -
RIO DEJANEIRO, U S pe _TELCLL B¢ SN
~ o B
0BS.: I g/ciut RN g
P leverd dentro de o prazo est ocioo efetuar Igamenty da taxa, apre entar § % ova 'Ql‘. \
INexa ' f \" A wﬁbu ! | "l\
* AINSCRICAO s6 seri efetivads mediante @ compsrovacio )gamento do t \
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FORMULARIO DE INSCRICAO DA EQUIPE

SOt = - A 4 = =
Nome da equipe: ¢ QY\Bu 8TLeTic Clubec /AVILE St

N —_
Localidade: dNew 2 Lovear de \ascovncelos N 54a OO

Tel. de contato: GIEER AR 42

Email de contato: “Imaroel oavaw () Jorma L Eovim

Eu Sr(a) !m?. Moot Comet. B Uil , representante legal do filiado
‘g!rml._l AC My 10 SUST venho solicitar a INSCRICAO da minha equipe no
Campeonato _Coiri pce de 2015 CONFORME ASSINALADO ABAIXO.

» ( )MODULO | (ADULTO MASCULINO) ( )MODULO |- (ADULTO FEMININO)

» ( )MODULO Il (SUB 20)

» () MODULO Il (SUB 15 /SUB 17)

Y

(39 MODULO IV (SUB 09 /SUB 11/SUB 13)
* Série OURO( ¥ ) Série PRATA( ) SérieBRONZE( )

Y

(%) MODULO IV- ESPECIAL (SUB 08 /SUB 10/SUB 12)

\

( )MODULOV (SUB07)

N

( ) CATEGORIA SUB 14

\ | "- |
~ ‘ | T
Nome legivel: AUA 2 r“‘(ih-‘{" e 1) 1T !l { "-(l,v Assinatura A !..‘,‘ UMM

RIO DE JANEIRO, [J7  pE BEUEWEND pe—uiZUL

OBS.:*0 « deverd dentre de o prams ectabalecido efetuar o pagamento da taxa, apresentar o

* A INSCRICAD so sera efetivada mediante 3 comprovacio de pagamento da tay
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FORMULARIO DE INSCRICAO DA EQUIPE

——

Nome da equipe: (L Je o NI o T Nongioder do & st L

Localidade: [lze /. Al e WG, A S

Tel. de contato: A 965 Y 55

Email de contato: ),wgv,q_ll'qxg.y'.»_[ anb b Kozt Comm

Eu Sr(a) e ds Gia. Novial il , representante legal do filiado

C3SE : venho solicitar a INSCRICAO da minha equipe no
Campeonato bl Vi 1\ de 2017 CONFORME ASSINALADO ABAIXO.

» ( )MODULO| (ADULTO MASCULINO) ( )MODULO | - (ADULTO FEMININO)

» ( )MODULO Il (SUB 20)

» ( )MODULO Il (SUB 15 /SUB 17)

» ( X) MODULO IV (SUB 09 /SUB 11/SUB 13)

* Série OURO( )  SériePRATA(x ) Série BRONZE( )
» () MODULO IV- ESPECIAL (SUB 08 /SUB 10/SUB 12)

» ( )MODULOV (SUBO7)

» () CATEGORIA SUB 14

Nome legivel: £ WL RERTO cdne A S.DE Sed 25 Assinatura ,//1/,',,.,; Surase 4/ /4 J';lfu.n_-_
b 4 7 ,

RIO DE JANEIRO, ¢ Z DE Feicagjrep’ DE L0 L€

OBS.: * O clube davera dentro de o prazo estabelecido efetuar o pagamento da taxa, apresentar 0 comprovante
anexado a este formuidric
* A INSCRICAO 50 sera efetivada mediante a comprovacio de pagamento da taxa
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