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HOSPITALSAO VICENTE DEPAULO

PASSO FUNDO - RS

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
CADASTRO DE FOTOGRAFOS

Nome:

RG: CPF:

Empresa:

CNPJ:

Endereco:

Telefones:

E-mail:

Possui outra profissao?

Qual?

Declaramos que o Fotdgrafo(a)

estd devidamente cadastrado(a)

e autorizado(a) a entrar com a gestante e seu acompanhante, nesta instituicdo, apds acolhimento
e internagdo da parturiente.

O acesso na sala cirurgica (sala de cesarea) sera restrito para 01 (um) fotdgrafo, conforme
normas internas que determinam o nimero de pessoas durante o procedimento e de acordo com

a Diretoria Técnica Médica.

Passo Fundo/RS, de de 20

Fotdgrafo

Diretoria Técnica Médica
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