
AUTORIZAÇÃO 
 
 

Eu, _________________________________________________ (nome 

completo), pastor na instituição: ___________________________________  

Na cidade ______________________________, estado __________, 

portador(a) do RG nº__________________, órgão expedidor __________,  

e inscrita no CPF/MF nº________________________________. 

autorizo:________________________________________________________ 

(nome) , 

com ______ anos de idade, conforme documento de identidade que porta, de 

quem sou Pastor e Líder, a participar da MISSÃO ARROWS, com viagem 

confirmada para a data: 

 

de ___/ ____/ 2023 a ___ / ___/ 2023,  

 na localidade: _____________________________________, (local da Missão) 

sob a organização e Liderança da REGAR – REDE GLOBAL DE ARTES. 

Atesto também para quem precisar, que o citado acima é membro desta 

congregação com boa reputação e está apto a servir ao Senhor em comunidade. 

 

 

____________________________________________ 
Telefones de contato e DDD do responsável 

 

 
 __________________________________ Data _____/_____/ 2023 

(Cidade e data da assinatura) 
 
 
 
 
 
 

____________________________________ 
Assinatura do Pastor 

Necessário reconhecer firma do responsável em cartório 
 


