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AUTORIZAÇÃO PARA PARTICIPAÇÂO DO FÓRUM

CONNECTIVITY - Do pensar ao agir
Eu,_________________________________________________, nacionalidade:_________________, residente e domiciliado na Rua.:_______________________________________, nº_______, complemento:_________________________________, Bairro:___________________, CEP.:___________________-______, Cidade:_____________________, Estado:______________________, RG/passaporte:_______________________, Tel.:_____________________, e-mail:________________________________ autorizo meu filho, tutelado ou curatelado, nome:____________________________________ RG/passaporte:_______________________, data de nascimento:_________________, a participar do fórum “CONNECTIVITY - Do pensar ao agir”, a ser realizado entre os dias 17 a 21 de julho de 2006, bem como de todas as atividades deste, declarando estar ciente de todas as regras e atividades a serem desenvolvidas durante o evento tal qual determinado no programa do mesmo.





 Data: _____ de ____________________ de 2006





      Assinatura___________________________________
