
4ª RÚSTICA NATATÓRIA DA MORADA DA AVIAÇÃO NAVAL
TERMO DE RESPONSABILIDADE

DECLARAÇÃO

Eu____________________________________________________________, portador(a)
do CPF ______________________, abaixo assinado, declaro que minha participação na
4ª  RÚSTICA NATATÓRIA DA MORADA DA AVIAÇÃO NAVAL,  por  livre  e espontânea
vontade, isentando de quaisquer responsabilidades e acidente que venha a sofrer,  os
organizadores,  patrocinadores  e  promotores  em meu  nome  e  de  meus  herdeiros  ou
sucessores.
Declaro,  para  os  devidos  fins,  que  estou  em boas condições físicas  e  médicas  para
disputar este simulado e que estou treinado adequadamente para esta prova. Assumo
integralmente quaisquer despesas médicas e hospitalares decorrentes de acidentes que
possam ocorrer durante a realização da competição, caso a comissão organizadora julgue
necessário.
Autorizo, ainda, a veiculação da minha imagem em televisão, jornais, redes sociais ou
quaisquer  outros  meios  de  comunicação,  para  fins  relacionados  a  esta  prova  ou  ao
esporte, não tendo direito a qualquer remuneração ou compensação por tal utilização.
Declaro  também  que  recebi  e  estou  ciente  da  obrigatoriedade  do  uso  do  chip  de
cronometragem  fornecido  pela  organização,  comprometendo-me  a  devolvê-lo
imediatamente  após  a  passagem  pelo  pórtico  de  chegada,  no  local  indicado  pela
organização. Estou ciente de que a não devolução do chip implicará na cobrança de multa
no valor de R$ 50,00 , além de possíveis sanções como a desclassificação da prova e
impedimento de participação em futuras competições organizadas por esta comissão.
Por estar de acordo, assino este termo.

São Pedro da Aldeia, ____ de ______________de 20_____

________________________________________
Assinatura

AUTORIZAÇÃO PARA MENORES DE 18 ANOS

Nome do responsável: _____________________________________________________
Identidade  e  órgão  emissor:  ________________________________________
Parentesco: ________________ .

São Pedro da Aldeia, ____ de ______________de 20_____.

___________________________________________
Assinatura


