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Declaramos para os devidos fins, que o município (nome do município), integrante da região turística (nome da região turística), por meio de seu dirigente responsável pela pasta de turismo (nome do dirigente responsável da pasta de turismo), CPF nº (CPF do dirigente responsável pela pasta de turismo), adere formalmente a esta Instância de Governança Regional.
 (Data, local e ano)
_________________________________________
 (Assinatura/descrever o nome completo do Presidente da Instância de Governança Regional)

(Inserir o cargo e nome da instância)
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