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1ª Via AUTORIZAÇÃO DE VIAGEM PARA MENOR  
Authorization Form for Persons under 18 years Travelling to Brazil 

 
PREENCHER A MÁQUINA OU EM LETRA DE FORMA E SEM ABREVIAÇÕES 

 
Documento válido até: ______de ___________ de ______ 

                         Document valid until:      day           month               year 
 
Eu (nós), ________________________________________________________________ 
I (we) 
 
_______________________________________________________________________, 
 
Autorizo (amos) meu(s)/minha(s) filho(s)/a(s) menores: 
authorize my (our) underage children 
 
 
 
 
 
FOTO DO MENOR 

Tamanho: 2 por 2 
polegadas 

 
Size: 2 by 2 inches 

        

 
 
 
 
FOTO DO MENOR

Tamanho: 2 por 2 
polegadas 

 
Size: 2 by 2 inches 

         

 
 
 
 
FOTO DO MENOR

Tamanho: 2 por 2 
polegadas 

 
Size: 2 by 2 inches 

   
 
1- ____________________________________________________________________________ 
 
2- ____________________________________________________________________________ 
 
3- ____________________________________________________________________________ 
 
a viajar, em qualquer época, para o Brasil, dentro do território  brasileiro e todos os países 
to travel at any time, to Brazil, within the boundaries of Brazil, and all other countries 
 
com   os   quais  o  Brasil   mantém   relações   diplomáticas,   bem  como  a  retornar  aos 
with which Brazil maintains diplomatic relations, as well as to return to the 
 
Estados Unidos, desacompanhado ou na companhia de ___________________________ 
United States, unaccompanied or in  the company of 
 
_______________________________________________________________________. 
 
___________________, em ______ de _________________ de _______. 

City   day   month                              year  
 
 

assinatura do pai  assinatura da mãe 
father’s signature  mo ther’s signature 

 
Esta primeira via da autorização deverá permanecer com o menor ou com o maior que o acompanhe na viagem. 

This copy stays with the minor or authorized adult accompaning the minor. 
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2ª Via AUTORIZAÇÃO DE VIAGEM PARA MENOR 
Authorization Form for Persons under 18 years Travelling to Brazil 

 
PREENCHER A MÁQUINA OU EM LETRA DE FORMA E SEM ABREVIAÇÕES 

 
Documento válido até: ______de ___________ de ______ 

                         Document valid until:      day           month               year 
 
Eu (nós), ________________________________________________________________ 
I (we) 
 
_______________________________________________________________________, 
 
Autorizo (amos) meu(s)/minha(s) filho(s)/a(s) menores: 
authorize my (our) underage children 
 
 
 
 
 
FOTO DO MENOR 

Tamanho: 2 por 2 
polegadas 

 
Size: 2 by 2 inches 

        

 
 
 
 
FOTO DO MENOR

Tamanho: 2 por 2 
polegadas 

 
Size: 2 by 2 inches 

         

 
 
 
 
FOTO DO MENOR

Tamanho: 2 por 2 
polegadas 

 
Size: 2 by 2 inches 

   
 
1- ____________________________________________________________________________ 
 
2- ____________________________________________________________________________ 
 
3- ____________________________________________________________________________ 
 
a viajar, em qualquer época, para o Brasil, dentro do território  brasileiro e todos os países 
to travel at any time, to Brazil, within the boundaries of Brazil, and all other countries 
 
com   os   quais  o  Brasil   mantém   relações   diplomáticas,   bem  como  a  retornar  aos 
with which Brazil maintains diplomatic relations, as well as to return to the 
 
Estados Unidos, desacompanhado ou na companhia de ___________________________ 
United States, unaccompanied or in  the company of 
 
_______________________________________________________________________. 
 
___________________, em ______ de _________________ de _______. 

City   day   month                              year  
 
 

assinatura do pai  assinatura da mãe 
father’s signature  mo ther’s signature 

 
Segunda via conforme o art. 2º da Resolução 74/2009 do CNJ. 
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