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AUTORIZAÇÃO PARA HOSPEDAGEM DE CRIANÇA E ADOLESCENTE
_____________________________________________________________________________

Eu (ou Nós), NOME(s), portador(a/es) do RG (NÚMERO DO DOCUMENTO) e do CPF (NÚMERO DO DOCUMENTO), residente(s) na (ENDEREÇO COMPLETO), telefone (NÚMERO COM DDD), AUTORIZO(AMOS) a hospedagem de (NOME DA CRIANÇA OU ADOLESCENTE), nascido(a) em (DATA DE NASCIMENTO), filho(a) de (NOME DOS PAIS CONFORME CERTIDÃO DE NASCIMENTO), sob a responsabilidade e na companhia de (NOME), portador(a) do RG (NÚMERO DO DOCUMENTO) e do CPF (NÚMERO DO DOCUMENTO), no período de 11 a 16 de março de 2018, no hotel Residencial do Centro de Treinamento Paraolímpico Brasileiro, ou em qualquer outro estabelecimento congênere, localizado na cidade de São Paulo, SP tendo em vista tratar-se de viagem de treinamento de atletas paralímpicos de tênis de mesa – Diamantes do Futuro 2018.
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____________________________________________________________
Assinatura do pai


_____________________________________________________________
Assinatura da mãe

(Reconhecer firma das assinaturas em cartório por semelhança ou autenticidade)
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