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XXX   RRRAAAIIIDDD   BBBTTTTTT   CCCIIIDDDAAADDDEEE   DDDEEE   BBBEEEJJJAAA  

 

TERMO DE RESPONSABILIDADE 
 

 

 

Eu (nome), _____________________________________________________________, 

portador do BI/CC nº___________________, com residência em __________________ 

______________________________________ ______-_____ ______________, 

declaro para os devidos e legais efeitos que autorizo e responsabilizo-me pela 

participação, do meu educando (nome) ______________________________________ 

_____________ portador do BI/CC nº___________________, no evento “X Raid BTT 

Cidade de Beja”, que se irá realizar no dia 25 de junho de 2017, em Beja, com 

organização do Despertar Sporting Clube / Secção de BTT. 

Assumo ainda que o meu educando não tem quaisquer contraindicações para a prática 

da atividade na qual pretende participar. 

 

 

Data e assinatura do encarregado de educação 

 

______, de junho 2017 

 

________________________________________________________________ 

(Assinatura) 

 

 

NOTA: Entregar o termo de responsabilidade, assinado e datado pelo encarregado de educação, 

acompanhado de cópias dos documentos de identificação no secretariado da prova. 

 


