
ANEXO 02
TERMO DE RESPONSABILIDADE – MENORES DE IDADE
EDITAL Nº 18/2025 – TROFÉU PICADEIRO
  
São Paulo, ____ de ____________________ de 2025.
  
Eu, __________________________________________________________, nacionalidade ___________________, estado civil ___________________, idade ________, profissão _________________________, portador(a) da cédula de identidade RG nº ___________________________ SSP/__ e inscrito(a) no CPF sob nº ____________________________, residente e domiciliado(a) à Rua ________________________________________, nº ______, complemento (se houver) _____, Bairro __________________________, CEP ____________________, Cidade ___________________________, Estado _____________, na qualidade de responsável legal, AUTORIZO o(a) menor de idade ________________________________________________________, nacionalidade ___________________, idade ________, portador(a) da cédula de identidade RG nº ___________________________ SSP/ e inscrito(a) no CPF sob nº ____________________________, a participar do Edital nº 18/2025 – Troféu Picadeiro.
Declaro, ainda, para os devidos fins, que o(a) menor não realiza atividades consideradas de risco, insalubres ou perigosas, nos termos da legislação vigente, e que estarei presente e serei responsável por todo o acompanhamento necessário durante as atividades previstas.
  
 
Assinatura do responsável
 
 ____________________________________________
 Nome completo:
 RG:
 CPF:
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