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REQUERIMENTO 

 

 

 

Eu__________________________________________________ _______, sócio titular 

nº _______, declaro que a(o) babá _______________________________________ -

__________________, acompanhará o(s) menor(es): 

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________  

Meu(s) dependente(s), nas dependências do Clube.  

 

 

Bragança paulista ________ de ____________________ de ________ 

 

_________________________________________  

                                                               Sócio Titular 

 

 

Obs: O prazo para aprovação é de até 3 dias úteis.  


