il

E',,ﬁ FEDERAGAO
SERGIPANA DE

AUTORIZACAO MENORES DE IDADE
(Somente para atletas com idade da categoria Junior)

Eu, , brasileiro(a), estado civil

, portador (a) do R.G. n¢® e CPF n?

, residente e domiciliado na Rua/Av , n? ,

complemento , bairro , ha Cidade de (SE), telefone
(079) , na qualidade de PAI (), MAE (), TUTOR(A) () ou GUARDIAO (A) ()

AUTORIZO PARTICIPAGAO

Do(a) meu (minha) filho(a) , menor de
idade, portador(a) da Certiddo de Nascimento n2 , Folha Livro ,
expedida pelo Cartério , ho dia OU da Cédula de Identidade

ne , hatural da cidade de , hascido (a) em
acompanhado pelo(a) CPF n2 , ha qual reconheco e permito participar dos

campeonato Sergipano 2023 Chancelado pela FSC (Federacdo Sergipana de Ciclismo) na categoria elite,
aceitando o Regulamento Oficial, assumindo integralmente a responsabilidade pela sua presenca e pelos
riscos inerentes a participacdo. Concordo e conhego

, de de20__

Assinatura:

(assinatura de mae, ou pai, ou responsavel legal)

(Reconhecer firmas por semelhancga ou autenticidade)
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