
             IDENTIFICAÇÃO DO ESTABELECIMENTO 

 

(MODELO) 

TERMO DE RESPONSABILIDADE 

 

Considerando a necessidade de adoção de medidas de prevenção e controle da Pandemia COVID-19, 

Eu, (nome completo), RG (nº), CPF (nº), residente à (endereço completo: rua, nº, complemento, Município, 

Estado) sou responsável legal pela(s) criança(s) de idade(s): (informar idades) que está(ão) como minha(s) 

acompanhante(s) durante as compras neste estabelecimento comercial por impossibilidade desta(s) 

permanecer(em) em casa, em qualquer momento, sem minha presença, pois (justificar). 

 

 

Declaro estar ciente da exposição da(s) criança(s) ao maior risco de contaminação por COVID-19, 

assumindo a responsabilidade pelo ato e pela veracidade das informações prestadas. 

 

                                                                                                            _______________________ 

                                                                                                                Assinatura 


