AUTORIZAGAO

Autorizagao para ingresso e permanéncia de menores de 16 anos, desacompanhados, na
Pousada localizada nas dependéncias do Parque Aquatico Magic City

(Baseado no art. 82 — Estatuto da Crianca e do Adolescente)

Eu, (nome
completo do pai/mae ou responsavel legal), nacionalidade ,
portador(a) do RG n° , orgao expedidor , €
inscrito(a) no CPF/MF sob o n° autorizo o(a)
adolescente , com

anos de idade, nascido(a) em _ / [/ | portador(a) do RG
n° , € devidamente inscrito(@) no CPF/MF sob o
n° , conforme documento de identidade que porta, de quem sou

(relacdo de parentesco), a se hospedar, desacompanhado, ou na
companhia de ,
na Pousada localizada nas dependéncias do Parque Aquatico Magic City, localizada
na Estrada do Pavoeiro, n® 8.870, Clube dos Oficiais, Suzano/SP, CEP: 08635-445,
durante o periodo de / /20 a / /20

Local: Data /| (data da assinatura)

Assinatura do responsavel legal qualificado.

Obs: Esta autorizagao devera ser entregue na recepg¢ao do empreendimento, com
firma reconhecida, juntamente com documento de identificagcado do menor.

Telefones para contato:




