
 FEDERAÇÃO PAULISTA DE JUDÔ 
 

Assoc. ou Clube:_                                                           _e-mail:____________________________ 

Código da entidade:__                                           Delegacia Regional: _ ________________________ 

Prof. Responsável:__                                       e-mail:  

Obs.:O preenchimento incorreto e a falta de documentos implicarão na entrega da carteira. 

 

Recibo F.P.J.______________________________________________                                  Data: _____/______/_____   
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