[image: image1.emf]

“TOMA LÁ TALENTO 2017”
Declaração de Autorização de Participação

Eu, _______________________________________________________________, titular do número de identificação civil ______________________, encarregado/a de educação do/a aluno/a ______________________________________________________, com o número de identificação civil ________________________ da Escola___________________________________________________, autorizo o/a meu educando/a a participar no Concurso TOMA LÁ TALENTO (Fase Escolar), uma iniciativa do Oeste Jovem 2017. Mais informo que tomei conhecimento das normas de participação do referido Concurso, declarando a minha aceitação plena dos mesmos, sem reservas nem condições.

_________________________________, ___ / ___ / _____

O/A Encarregado/a de Educação,

____________________________________________
       

