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FPAK

FEDERACAD PORTUGUESA
DE AUTOMOBILISHO E KARTING

| REQUISICAO DE LICENGA DESPORTIVA

Tipo (Reservado a FPAK) | N° I

Nome

Pseudonimo / Designacéo Comercial

Morada

Localidade Cod. Postal

Localidade Postal Telefone Telemével

Fax E-mail

Nacionalidade Pais

Carta de Conducéo n° Data de Emisséo

Validade Emissdo em Dt. de Nascimento

Localidade

B.I./C.C. Passaporte Data de Emissdo (ParaB.)

Validade (ParaC.C)) Local de Emisséo

NIF n° Grupo Sanguineo Rh Data Vacina Anti-tetanica

Inoculagéo

Data Assinatura

O signatario, requer para o ano de 2014, uma Licenga Desportiva, do modelo oficial da FPAK, para poder tomar parte em Provas Desportivas de
acordo com o CDI, e Regulamentos Desportivos Nacionais, cujas prescricdes declara conhecer e se compromete a observar escrupulosamente, em
especial no que diz respeito a provas ndo autorizadas pela FPAK, nas quais Ihe é formalmente proibido tomar parte, sob pena de suspensao (Art. 58
e 59 do CDI). Declaro, ainda, tomar conhecimento de que, além das outras Prescri¢des ja estabelecidas, a validade desta Licenca, s6 se mantera
desde que o seu detentor cumpra também o preceituado pelo Dec. Lei n°® 44138 de 18/01/63, que determina a vacinagdo antitetanica, obrigatoria,
para os desportistas. O Titular da Licenga, deverd cumprir com regularidade, as normas a que devem obedecer as vacinagdes - estabelecidas pelas
entidades competentes - ndo s6 para que se mantenha a sua validade como também a possibilidade de renovagdo anual. Os dados recolhidos,
serdo processados automaticamente e destinam-se ao relacionamento dos servigos que a FPAK mantém com os licenciados e Clubes, respectivas
operacdes administrativas e financeiras directas ou por terceiros, entidades bancarias e seguradoras. O fornecimento dos dados desta requisicao é
obrigatério para a emissdo de Licencas Desportivas e nos termos legais o signatério, desde que devidamente identificado, tem garantido o acesso
aos seus dados e respectiva rectificagéo.

Valor da Licenga € IVA € Total €

Valor Seguro Obrigatério € Valor Seguro Facultativo € Total Recebido €

Factura/Recibo n° Modo de Pagamento




Instrucdes de Preenchimento:

“ A PREENCHER PELO REQUISITANTE EM LETRAS MA[USCULAS “

Tipo
Indicar claramente o Tipo de Licenca pretendida

Nome Completo
Indicar 0 nome do requisitante individual ou da Empresa se a requisi¢ao se destinar a uma Licenca de Concorrente Colectiva

Pseuddnimo/Designacao Comercial
Indicar o Pseudénimo pretendido ou a Designacdo Comercial pretendida se for o caso de uma Empresa e de uma Licenca de
Concorrente Colectiva

Bilhete de Identidade
No caso de a Requisi¢do se destinar a uma Licenca Colectiva de Concorrente, devera ser anexada fotocopia do Cartéo de
Pessoa Colectiva da Empresa requisitante

“ APREENCHER PELA FPAK OU PELA ENTIDADE ORIGINADORA *“
Indicar claramente a Entidade onde teve origem a Requisicdo assim como os valores cobrados

Juntar a esta Requisicéo:

1° - Se for a 12 vez que requisita uma licenca ou se nao a tiver requisitado entre 1999 e 2013:

Carta de Conducéo (quando aplicavel) e Bilhete de Identidade / Cartdo de Cidad&o

1 Fotografia - passe

Boletim Médico Anual, comprovativo da Data da ultima Vacinag¢do Antitetanica e documento comprovativo do Grupo
Sanguineo

2° - Se foi licenciado entre 1999 e 2013:
Boletim Médico Anual e comprovativo da Data da ultima Vacinagao Antitetanica

Recebi a Licenca respeitante a esta Requisi¢éo

Data / / Assinatura
A PREENCHER PELA FPAK
Requisicdo Conferida por Emisséo Autorizada por
Em / / Licenca emitida em / / por
em / / por Validade:
Observacbes

Rdbrica




