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TERMO DE RESPONSABILIDADE PARA MENORES DE 18 ANOS



Eu, ___________________________________________________________________________, 
[bookmark: _GoBack]portador do B.I. nº _______________, emitido em ____/____/_____, pelo Arquivo de Identificação de ____________________________, declaro que autorizo o meu filho/educando ______________________________________________________________,  nascido em _____/_____/_____, a participar no IVº Passeio BTT - Bombeiros Voluntários de Vila Franca das Naves, assumindo as responsabilidades daí decorrentes. (Nos termos da lei de bases da Actividade Física e do Desporto, Leí nº 5/07). 



Data: _____/_____/______ 


Assinatura:_____________________________________________ 

(JUNTAR FOTOCÓPIA DO BILHETE DE IDENTIDADE DA PESSOA QUE
ASSINA O TERMO DE RESPONSABILIDADE)
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