Federacao Portuguesa de Tiro

Autorizacdo do Encarregado de Educagao

Assinalar p.f. a opgao pretendida.

e Exame de acesso a Licenca Federativa de Tiro com Ar comprimido (para maiores de 10 anos, | |
inclusive)

e Exame de acesso a Licenga Federativa A/D (para maiores de 14 anos, inclusive) |:|

Eu, , portador do BI/CC Ne:

declaro que autorizo o meu educando

nascido em / / , portador do BI/CC N2 a efectuar o exame

de acesso a Licenga Federativa, organizado pela Federagao Portuguesa de tiro no dia / /

O(A) Encarregado(a) de educacdo:
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