
 
 

 

 

 
 

 

 
 

 
 

 
 
 

AUTORIZAÇÃO DO ENCARREGADO DE EDUCAÇÃO 
 

 
 

Eu, ___________________________________________ portador do 
Documento de Identificação (riscar o que não interessa) BI/CC/PASS/AR 
nº_______________ Encarregado de Educação do jovem 

_______________________________________________ autorizo o meu 
educando a participar no Projeto Voluntariado Cascais2018, bem como nas 

atividades extra que poderão ocorrer.  
 
 

 
 
 
 
 

Assinatura  

 

______________________ 


