(1 1] COORDENAGAO DE EXTENSAO
BB INSTITUTO FEDERAL VISITA TECNICA E AULA DE CAMPO | ANEXO Il

Bp Sudeste de Minas Gerais AUTORIZAGAO DE ALUNO MENOR DE IDADE

Campus Manhuacu

Eu,

(nome do responsavel legal)

portador(a) do RG n° e do telefone de contato numero ( ) ,

responsavel legal pelo(a) estudante

(nome do estudante)

portador do RG n° matriculado(a) no Curso
(RG do estudante ) (nome do curso)

do Instituto Federal do Sudeste de Minas Gerais — Campus Manhuagu, AUTORIZO o(a) mesmo(a) a viajar para

realizacao de Visita Técnica / Aula de Campo, de acordo com as informagdes abaixo:

PROFESSOR RESPONSAVEL PELA VIAGEM
Nome: RG:
DADOS DO LOCAL VISITADO

Nome da Empresa / Institui¢do / Evento:
Cidade / Estado:

DADOS DA VIAGEM

Local de embarque do menor de idade:

Local de desembarque do menor de idade:

Data Horario
Saida: Chegada: Saida: Chegada:
Manhuacu, de de

Assinatura do Responsével Legal



