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[bookmark: _heading=h.3giu7riqgt53]ANEXO VI

TERMO DE AUTORIZAÇÃO DO RESPONSÁVEL PARA INDICAÇÃO DE BOLSISTA (MENOR DE 18 ANOS)

Eu, (nome do Responsável legal)_______________________________________________
_________________________________ brasileiro(a), CPF Nº _______________________, Responsável legal por (nome do discente)________________________________________
_________________________________________________, estudante do IFRS – campus  ____________________________, Curso ____________________________________, DECLARO que:
1. Concordo que o(a) estudante participe do projeto de ensino________________________________________________________________________________________________________________________________________, sob a orientação de (nome do coordenador)________________________________________________ e estou ciente das atividades que serão executadas.

2. Concordo que imagens pessoais do(a) estudante sejam utilizadas para divulgação dos trabalhos relacionados ao projeto.

3. Estou de acordo que a participação do(a) estudante nas atividades de execução do projeto não configure relação empregatícia.

4. Concordo que qualquer modificação nas condições expostas acima seja imediatamente comunicada à Direção/Coordenação de Ensino do campus. 

(Local)___________________________, _____/_____/________.
	

Assinatura do Responsável legal
	

Assinatura do Coordenador(a)
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