
 

 

 

 

 

 

TERMO DE RESPONSABILIDADE PARA MENORES DE 18 ANOS 

NOME DO RESPONSÁVEL LEGAL: 

ENDEREÇO: 

RG: 

CPF: 

DATA DE NASCIMENTO: 

CELULAR/TELEFONE: 

NOME DO MENOR: 

ENDEREÇO: 

RG: 

CPF: 

DATA DE NASCIMENTO: 

IDADE: 

DECLARO para os devidos fins de direito, na qualidade de ___________________ (Responsável 

legal) que AUTORIZO o (a) menor qualificado (a) acima a participar e frequentar o local 

denominado Tábula Ludoplace, localizado no endereço Rua Joaquim Madaleno, 46, Bairro 

Chácara do Paiva, Sete Lagoas/MG de QUARTA-FEIRA à SEXTA-FEIRA das 16:00 horas até 22:00 

horas, SÁBADO das 14:00 horas até 22:00 horas e DOMINGO das 10:00 horas até 22:00 horas. 

DECLARO estar ciente de que em hipótese alguma será permitido o ingresso e permanência de 

menor de 12 (doze) anos, desacompanhado dos pais ou responsáveis legais ou 

autorizados no local referido. 

 

Sete Lagoas, _____ de _____________________ de 2019. 

 

 

________________________________________________________________________ 

(Responsável legal) 


