TRILHOS po ALVARINHO Em BTT tzone

FICHA DE INSCRICAO Folha 212

TERMO DE RESPONSABILIDADE PARA MENORES DE 18 ANOS

DECLARACAO
EU, , PORTADOR
DO BILHETE DE IDENTIDADE NUMERO: , EMITIDO EM / / ,
PELO ARQUIVO DE IDENTIFICAGAO DE , DECLARO QUE AUTORIZO O MEU
FILHO/EDUCANDO , NASCIDO
EM / / , A PARTICIPAR NO PASSEIO “TRILHOS DO ALVARINHO EM BTT", ASSUMINDO AS

RESPONSABILIDADES DAl DECORRENTES.

(ANEXAR UMA FOTOCOPIA DO BILHETE DE IDENTIDADE DO ENCARREGADO DE EDUCACAO DO MENOR)

MELGACO, 27 de ABRIL de 2008

ASSINATURA:

(CONFORME O BILHETE DE IDENTIDADE)

OBSERVACOES

NO CAMPO DAS OBERVAGOES DEVE COLOCAR TODAS AS INFORMAGOES QUE CONSIDERE RELEVANTES




