
, ____ / ____ / _______

Assinatura do atleta: _________________________________________

Assinatura do responsável (se menor de idade): _________________________________________

TERMO DE RESPONSABILIDADE - CROSS DUATHLON  JACARÉI 2025

Evento: Cross Duathlon Jacareí - 31 de agosto de 2025 - Jacareí /SP.

Nome completo do atleta: ___________________________________________
RG: _______________________________ CPF: _______________________________
Data de nascimento: ____/____/______ Telefone de emergência: ___________________________
Em caso de menor de idade, nome do responsável: ___________________________________________

Declaro que:

1. Estou ciente de que o evento consiste em uma corrida a pé (8 km) e uma prova de mountain bike (25 km).
2. Confirmo estar em plenas condições físicas e psicológicas para participar, sem nenhuma recomendação médica que
me impeça de realizar atividades físicas.
3. Tenho conhecimento dos riscos inerentes ao esporte, incluindo quedas, lesões, invalidez ou até morte. Assumo
integralmente todos os riscos envolvidos e suas consequências.
4. Isento a organização do evento, seus organizadores, patrocinadores, apoiadores e colaboradores de qualquer
responsabilidade por danos materiais, morais ou físicos que eu venha a sofrer.
5. Li, compreendi e aceito o regulamento oficial da prova, disponível no site e redes sociais oficiais do evento.
6. Não levarei para o evento, percurso ou área de kits qualquer tipo de material político, promocional ou publicitário,
sem autorização prévia da organização.
7. Caso participe por equipe ou assessoria esportiva, estou ciente de que devo respeitar as regras de montagem de
estruturas, áreas de apoio e demais orientações da organização.
8. Tenho ciência das penalidades e desclassificação em caso de descumprimento das regras ou condutas
inadequadas.
9. Autorizo o uso da minha imagem, bem como de familiares e acompanhantes, em fotos, vídeos e divulgações do
evento, sem custos ou direitos futuros sobre este material.
10. Em caso de interrupção definitiva da prova por motivos de segurança pública, compreendo que todos os custos
com deslocamento, hospedagem, inscrição e outros serão de minha responsabilidade, sem direito a reembolso.
11. Assumo todas as minhas despesas pessoais relacionadas ao evento (hospedagem, transporte, alimentação,
seguros, assistência médica etc.).
12. Estou plenamente ciente e de acordo com todos os itens acima.


