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Modelo de Autorização do Responsável Legal, 
(Para menores de 16 anos)




Autorizo a participação de ____________________________________________________no Programa Institucional de Bolsa de Iniciação em Extensão do IF Baiano, e aceito as normas que regem o programa. 

Nome do Representante Legal:_____________________________________________________


Local e Data:_________________________________



__________________________________________
Assinatura do Representante Legal


