AUTORIZACAO DE ACESSO AO CINEMA

Eu (hnome do pai, da mde, ou
responsavel legal), CPF/RG , autorizo, conforme o artigo 102 da
Portaria do Ministério da Justica n2 502, de 24 de novembro de 2021*, meu filho (a)
(nome da criangca ou adolescente), de

anos, com documento de identidade n° , a assistir ao

filme , cuja

Classificacdo Indicativa é “ndo recomendada para menores de anos”, a ser

exibido na data de (data) no(a) (local) as
(hordrio).

Por ser verdade, firmo a presente autorizacao.

(cidade), de (més) de 20__.

(Assinatura)
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