
TERMO DE RESPONSABILIDADE

Eu a) __________________________________________________________________

b)___________________________Portador do BI/CC nº___________________emitido

em ____/____/____, pelo Arquivo de Identificação de_____________________________,

declaro que é por minha livre e espontânea vontade e inteira responsabilidade que

autorizo o meu filho/educando (c)__________________________________________

nascido em ____/____/____ a participar no 2º Trail dos Besouros que se realiza a 23 de

Junho de 2018, tomando conhecimento que não tem seguro de participação atribuído

pela organização.

Localidade_________________________de________________2018

___________________________________________

(assinatura legível)

a)Encarregado de Educação

b)Parentesco (Pai, mãe. etc.)

c)Atleta


