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Termo de Voluntario
Servigo Voluntéario — Lei n.°9.608/98

Nome: DataNasc.: /A

E-mail

Profissao:

Cor. Damarela Dhranca Dnegra O parda Sexo: 0 Feminino o Masculino

End. Res.: n°

Complemento: Baino:

Tel.Res:( ) Celular: ()

End. Com.: n°

Complemento: Baino:

Cidade: Estado: CEP: -

Tel.Com:( ) Fax( )

Faculdade: Ano de conclus3o: / /

Como vocé quer nos ajudar?

Qual amelhor forma e horario para entrar em contato com vocé? Otelresidendal Ctel.comercal Ccellar Cemai

Omanha Otarde o noite

O trabalho voluntario a ser desempenhado junto a TURMA DO BEM, de acordo com a Lei n° 9.608 de 18/02/98, é
atividade ndo remunerada, e ndo gera vinculo empregaticio nem funcional, ou quaisquer obrigac¢des trabalhistas,
previdenciarias ou afins.

Declaro estar ciente da legislagao especifica e que aceito atuar como voluntario conforme este Termo de Adesao.

/ /

Assinatura Dentista do Bem Data

Enviar o termo assinado via fax ou correio para a Central de Atendimento da Turma do Bem.

www.turmadobem.org.br
faleconosco@turmadobem.org.br




