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Circuito

esl‘agées mountain bike

AUTORIZACAO PARA RETIRADA DE KIT ATLETA POR TERCEIRO

Eu, , portador (a) do CPF
ne , data de nascimento __/ / , autorizo o (a) Sr. (a)

, portador (a) do RG n° e do
CPF n° , a retirar meu kit Atleta da ETAPA

do Circuito Estacdes Mountain Bike 2018.

Local e Data , de de 2018.

Assinatura do(a) Atleta



