AUTORIZACAO DO RESPONSAVEL

Eu ’
portador (a) do RG: responsavel pelo menor:

, autorizo

a sua PARTICIPACAO no Passeio Turistico realizado pelo Departamento de
Turismo - SECULT, denominado a

ser realizado no dia / / , horario com saida e retorno

na Av. Julio de Mesquita, 249, ao lado da Praca Imprensa Fluminense - Feira
Hippie, isentando seus organizadores de toda e qualquer responsabilidade ou
culpa que possam originar de quaisquer espécies de acidentes antes, durante
e apds o passeio, nos termos acima descritos, dos quais me torno parte

integrante.

Campinas ,de de 2025.

Nome e assinatura do Pai, Mde ou Responsavel

*Apresentar esta autorizacdo com documento original do menor (certiddo de nascimento ou
RG) e cépia do documento de identidade do responsavel com a mesma assinatura da
autorizacdo. Ressaltando que na auséncia da documentacdo, fica desde ja o interessado

ciente, que ndo podera participar da atividade descrita



