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As cquipes deverdo apresentar ao quarto rbitro ¢ afixar na parte externa do vestidrio, até 45 minutos antes da hora marcada para inicio da partida a relagdo dos
07 respectivos jogadores titulares e suplentes, necessariamente na forma digitalizada, ou em letra de forma ou imprensa, assinada pelo capitdo.
Nessa relagllo deverdo constar os nameros dos documentos de identificaglo dos jogadores e de inscriglo na CBF/FBF. A identificagdo dos atletas sera feita
primeiramente pela equipe mandante, mediante exibiglo da carteira de jogador expedida pela respectiva federagdo ou por documento de identidade expedido
por drgdo publico oficial. As relagdes devem ser anexadas a este documento.
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Sc 0 espago de uma linha ndo der para colocagdo do motivo, continuar na linha seguinte, mencionando o(s) jogador(es) advertido(s) em seguida.
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/ FEDERAGAO BAHIANA DE

FUTEBOL

Associagao Civil de Direito Privado

EXPULSOES E/OU INCIDENTES, CONDUTAS, SERVICOS E OUTROS

Ocorrendo expulsdes de jogadores relatar na seguinte ordem. tempo, nome, n°, equipe e objetiva e claramente o0 motivo. Mencionar
anormalidades referente$ & conduta de jogadores; comissdes técnicas; gandulas, publico; policiamento; servigo médico, inclusive ambulancia,
seguranga; pagamento das despesas de arbitragem e outros fatos dignos de registro. Ao final sempre informar as condigdes do gramado,

iluminag&o (se for 0 caso) e das instalagdes (vestiarios de &rbitros e jogadores)
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FEDERAGAO BAHIANA DE
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COMUNICACOES GERAIS
(HORARIOS. SUBSTITUICOES E PENALIDADES)
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JOGADORES ADVERTIDOS COM CARTAO AMARELO E EXPULSOS (ORDEM CRONOLOGICA)
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CA (cartio amarelo); CV (cartdo vermelho); 2° CA (segundo cartdo amarelo); CVD (cartdo vermelho direto). Situagdes possiveis
(colocar "x"nos espagos correspondentes): a) somente cartdo amarelo = "x’ em CA; b) expulséo por 2° CA ="x" em CA ¢ "x" em
2° CA; c) expulsdo dlreta ="x" em CVD; e d) cartdo amarelo seguido de expulsdo direta ="x" em CA ¢ "x" em CVD
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1* Via FBF I 2" Via Equipe A | 3* Via Equipe B | 4* Via Arbitro
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ALASONHAS ATLETICO CLUBE
CEP: 48005530 - Alagoinhas - BA
Telofone: (71) 899203012
RELACAO DE JOGADORES
Campeonato: Baiano Feminino - Nao Profissional Rod.: 4 N: 15
Jogo: Atlético de Alagoinhas / BA X Jequie / BA Data: 25/08/2024  Hora: 15:00
JOGADORES TITULARES
NOME COMPLETO \ APELIDO INSCRICAO T-R-NR | (GoLemo
04 | Vandinubia Dantas Silva Van 190770 006.244,575-83
2 |Paloma Silva de Freitas Paloma 673709 113.647.575-&

N 4 |Laudileide Cruz Almeida Lau 687364 863.732.605-69
\ 5 |Sanara Leticia Santos Sacramento Sanara 748201 073.583.845-39
' 6 |Geovana de Cerqueira Santana Geovana 784997 046.517.695-00
N 7 [Marcele de Novaes Araujo Marcele 784446 122.264.295-65
N 8 |Fabricia Carvalho de Jesus Fabricia "| 76720 102.160.895-57
\ 9 |Daniele Santana dos Santos Santiago Dani 783745 069.814.425-23

10 |lsabela Costa de Jesus Isabela 875692 124.110.965-69
V11 |Bruna de Freitas Barbosa Bruna | 644246 085.937.705-92

15 |Maria Rita Guimaraes Silva Maria Rita 593904 5 080.160.275-04
Sy e VGADOR

0 OMPLETO ASELIDO RICAG S e -

\ 23 |Uanaina Fabricia Santos Lopes Uanaina 875743 : X 813.403.465-91
N 13 |Adriele Goncalves da Silva Santos Adriele 788761 097.264.515-23
\ 14 |Luana Alves Silva Luana Alves 875716 861.083.165-51
M 16 |Ana Claudia Brito Souza . Ana Cl4udia 875684 119.821.535-63
N 17 |Maria Clara Santos da Cruz Maria Clara 875277 . 865.325.045-05
N 18 [Jessica Assis da Silva Jéssica 875701 861.678.825-50

19 |Daniele Santos Nascimento Daniele § 823714 , 865.170.575-10

A relacao dos atletas acima, para este jogo, & efetuada exclusivamente pelo clube. Por‘fgnto, eventual veriﬂpaqéo de restrigao ou de '
irregularidade para a condicao de jogo de tais atletas é de Unica e exclusiva respor}sapllldadg c_lo clubg (Anlgo§ 51 e 62 do RGC). Casrz haja
stmula eletrénica, essa possui dispositivo apenas para colaborar em apontar possiveis restrigées ou iregularidades de atletas, mas nao e
meio legal para dar condicao de jogo. Cab.e ao clube,
Departamentos de Competigoes e de Registro, bem ¢
de jogo de seus atlelas.

sob sua exclusiva responsabilidade, verificar junto aos Tribunais Desportivos, aos
omo as normas dos Regulamentos Especificos e Geral das Competigdes, a condigao

Finalizada em:25/08/2024 08:31:42
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ALAGOINHAS ATLETICO CL! CLUBE

Praga Mirio Laert N*SS - Centro, Anexo so Estidio Anténio
CEP: 48005530 - Alagoinhas - BA
Telefone: (71) 999203012

Campeonato: Baiano Feminino - Nao Profissional

Rod.: 4 N: 15
Jogo: Aliético de Alagoinhas / BA X Jequie / BA Data: 25/08/2024  Hora: 15:00
O O
AQ 0 AMP g PO DO DO 0
' Fisioterapeuta Ezequias Brito Franca CREFITO 283552-F
Médico Joaquim Belarmino Cardoso Neto CRM 10101

\ Preparador Fisico Laura Rodrigues Souza Silva CREF BA-016475
; Técnico Rosane de Oliveira Pereira CPF 633.115.345-49
Assistente Técnico Solange Santos Bastos CPF 527.929.515-91
Treinador de Goleiros Uenderson dos Santos Santiago : CPF 045.519.295-22

%& Ot e ol i

INSTRUCOES DE PREENCHIMENTO

Escalagdo-T-R-NR

Capitao da Equipe
T= Titular \ R = Reserva \ NR = Nao relacionado

Abaixo da assinatura do capitdo, colocar 0 nimero da camiseta
Escalagdo - Goleiro

Marcar n‘su coluna com X o goleiro Titular e Reserva
Assinar e preencher o CPF do responsavel pelo clube ;

Abaixo da assinatura do wﬁiﬁo, colocar o numero da camiseta

ANDLUIL A AQ RO
AC O OMP 0 PO DO DO »
Gandula Pedro Raymundo Nascimento Santos CPF 813.634.275-04
Gandula Pedro de Jesus Vicente CPF 002.261.125-86
Magqueiro Manoel Martins Pereira Neto CPF 283.288.095-91
Magqueiro Joao Batista Fernandes Alves CPF 477.106.085-15
18 U UM O PO DO e U
\ Auxiliar do CPA Aline Lima de Sousa } CPF 043.224.395-00
Auxiliar do CPA Edno Conceicao Santos é CPF 055.125.875-60
Auxiliar do CPA Juliane Brandao Barbosa : CPF 079.796.395-29
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ASSOCIACAO DESPORTIVA JEQUIE

Praca Coronel Jodo Borges, Edificio Multicenter Cidade Sol, Sala 907 N*20 - Centro
CEP: 45200140 - Jequie - BA
Telefone: (73) 98807-7717 988647717

RELACAO DE JOGADORES

Rod.: 4 N: 15
Data: 25/08/2024  Hora: 15:00

Campeonato: Baiano Feminino - Ndo Profissional
Jogo: Allético de Alagoinhas / BA X Jequie / BA

JOGADORES TITULARES

NOME COMPLETO APELIDO INSCRICAQ T<R-NR = GoLemo
\ 1 |lvaniuza de Castro Ribeiro Ivaniuza 876243 X 117.928.426-78
} 2 |Poliana Menezes Souza Poly 724786 096.338.055-97
3 |Raquel Santos Barros Raquel 695695 074.656.075-31
4 | Aline Santos Brandao Aline 845748 865.070.655-01
| 6 |Anna Carolina da Cunha Santos Anna Carolina 707807 091.184.445-71
\ 7 |Taiane Suzaste Santos Taiane 724798 075.675.175-66
g 8 |Kailane de Almeida Nunes Kailane 786888 870.006.465-35
\' 9 [cristina Lima Souza Cristina 704480 072.668.965-33
\' 10 |cailane dos Santos Silva Cailane 747831 105.874.325-27
V' 11 [Eiisa Emilly Portela Carvalho Portela 783292 081.977.065-57
; 17 [Ariana Santos Brandao Ariana 789601 865.070.725-40
JOGADORES RESERVAS : :
NOME COMPLETO APELIDO INSCRICAQ % - T-R-NR | | GoLeho
22 |Larissa da Silva Oliveira Larissa 875912 X | 102.388.825-43
1 5 |Fabiolla da Hora Silva Fabi 875302 038.941.535-98
\' 14 |Ana Carolina Santos Souza Ana 724775 109.387.075-31
\l 15 |Lais Costa Oliveira Lais 785696 050.637.675-32
M 16 |Laina de Jesus Alcantara Laina 691405 088.347.895-12
‘[ 18 |Jaciane Oliveira Vieira Jaciane 724789 857.882.565-93

A relagao dos atletas acima, para este jogo, é efetuada exclusivamente pelo clube. Portanto, eventual verificagao de restricao ou de
irregularidade para a condigdo de jogo de tais atletas é de Unica e exclusiva responsabilidade do clube (Artigos 51 e 62 do RGC). Caso haja
sumula eletrénica, essa possui dispositivo apenas para colaborar em apontar possiveis restrigdes ou irregularidades de atletas, mas nao é
meio legal para dar condicdo de jogo. Cabe ao clube, sob sua exclusiva responsabilidade, verificar junto aos Tribunais Desportivos, aos
Departamentos de Competicoes e de Registro, bem como as normas dos Regulamentos Especificos e Geral das Competigdes, a condicdo

de jogo de seus atletas.

Finalizada em:25/08/2024 11:33:29
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ASSOCIACAO DESPORTIVA JEQUIE
Praga Coronel Jodo Borges, Edificio Multicenter Cidade Sol, Sala 907 N°20 - Centro
CEP: 45200140 - Jequie - BA
Telefone: (73) 98807-7717 | 98864-7717

RELACAO DE JOGADDORES

Campeonato: Baiano Feminino - Nao Profissional Rod.: 4

N 15
Jogo: Atlético de Alagoinhas / BA X Jequie / BA Data: 25/08/2024

Hora: 15:00
COMISSAO TECNICA

FUNCAO NOME COMPLETO TIPODOC. | DOCUMENTO
Treinador de Goleiros Edilson Pereira Souza CPF 191.937.005-63
2 Assistente Técnico Erik de Souza CPF 087.373.085-21
Médico Jamerson de Almeida Sampaio CRM CRM BA 25277

N Fisioterapeuta Marta Luiza Sampaio Meira CREFITO 384458-F
\ Massagista Mauri Targino de Souza CPF 386.207.745-49
b Assistente Técnico Rodrigo Matos Oliveira CPF 080.362.995-85

@WA‘MIO/ 'OOW '73ohﬂ.d3

Matheus Barbosa Aragao - 065.515.045-58

Capitdo da Equipe \ N° da Camisa

INSTRUCOES DE PREENCHIMENTO

Escalagao-T-R-NR Capitdo da Equipe
T= Titular \ R = Reserva \ NR = Nao relacionado Abaixo da assinatura do capitao, colocar o nimero da camiseta
Escalagao - Goleiro Marcar nessa coluna com X o goleiro Titular e Reserva
Assinar e preencher o CPF do responsavel pelo clube Abaixo da assinatura do capitdo, colocar o numero da camiseta
AD D OMP 0O PO DO DO 0
Assessor de Marketing Alan Ribeiro Santos Silva CPF 809.697.395-91
Roupeiro Francisnei Santana Santos CPF 865.690.265-26
Motorista Mateus Andrade de Jesus CPF 027.361.215-89
Supervisor Matheus Barbosa Aragao CPF 065.515.045-58
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