
 

 

AUTORIZAÇÃO 

 

 

 
Autorizo ________________________________________________________, 

RG n°________________, CPF n°__________________________, retirar o 

objeto n°_____________________ postado por _________________________ 

_________________________________ e a mim destinado.  

 

Local e data 

 

___________________, _____ de ________________ de ______ 

 

 

__________________________________________ 

Nome: 

RG: 

CPF: 

 


