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AUTORIZAGAO DE PARTICIPAGAO

Eu, (nome completo),
residente em (morada),
portador/a do documento de identificacdo n.° valido até

/ / ) (relagéo de parentesco com o aluno, se a houver),

titular do poder paternal, declaro que autorizo a participacdo do meu educando/a

(nome completo),

de nacionalidade , hascido a, , em

portador/a  do  documento  de  identificacdo  n.°

valido até , a viajar de e para Espanha,

onde permanecera com o proposito de realizar um estagio em contexto de empresa no &mbito do
Programa de Mobilidades ERASMUS+.

de de

(localidade) (dia) (més) (ano)

(Assinatura)
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