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	PREFEITURA MUNICIPAL DE LARANJA DA TERRA

ESTADO DO ESPÍRITO SANTO



                                     1ª POMMER BROUD FEST

            CONCURSO ‘RAINHA POMERANA E SUAS PRINCESAS 2017’

                                                     AUTORIZAÇÃO
Eu (Pai ou Mãe) _____________________________________________________

  Portador (a) da Carteira de Identidade nº _______________________________

CPF ____________________________.
Responsável pela candidata:
Nome: ______________________________________ RG/CPF__________________ 
De ________anos de idade, autorizo a mesma a participar dos eventos conforme citados no regulamento do concurso bem como o uso de imagem e envio xerox dos documentos exigidos, RG – CPF – Comprovante de residência.

Endereço: __________________________________________________Nº_________

Bairro: ______________________________________ Fone: ____________________

                                                  Laranja da Terra, ______/_________________ de 2017.
                           _______________________________________________________

                                                       Assinatura da candidata
                             _______________________________________________________

                                                        Assinatura do responsável

                                                        1º POMMER BROUD FEST

                                     CONCURSO ‘RAINHA E PRINCESAS POMERANA  2017”.

                                                              FCHA DE INSCRIÇÃO      

                                                                                                                           foto                   

                                                                                                                           3x4

DADOS DA CANDIDATA

Nome: ______________________________________________________________

Endereço: ___________________________________________________________

Fone: _______________Data de Nascimento: ____/_____/_____ Idade:_____anos
Naturalidade: ________________________________________UF: _____________
Filiação:  
Pai: __________________________________________________________________


Mãe: _________________________________________________________________
Grau de Instrução:   (          )  Superior       (          )  Médio          (          ) Fundamental
 ENVIAR XEROX DOS DOCUMENTOS EXIGIDOS.
Concordamos integralmente com o regulamento do Concurso
                                                       Laranja da Terra, _____ / ______________/ de 2017

                              ___________________________________________________
                                                          Assinatura da Candidata

____________________________________________________________________________________________________________

Av. Luiz Obermüller Filho, n° 85 – Centro – Laranja da Terra - ES – CEP 29.615-000.

Tele fax (27) 3736-1120 – E-mail: gabinetedoprefeito@laranjadaterra.es.gov.br

