
 

 
 
 
 
 

TERMO DE RESPONSABILIDADE 
 
 
 
 
Eu, (Nome completo) _____________________________________________________________,  
CPF__________________________ declaro que disputo a corrida NIGHT RUN - ETAPA Nova 
Veneza SC, por livre e espontânea vontade, isentando de quaisquer responsabilidades e     
acidentes que venha a sofrer, os organizadores, promotores, patrocinadores, em meu nome e de 
meus herdeiros ou sucessores. Declaro estar em boas condições físicas e médicas para disputar 
essa corrida e ter treinado apropriadamente para essa prova. Assumo quaisquer despesas 
médicas e hospitalares decorrentes de acidentes que porventura venha a ocorrer durante a 
prova. Concordo com a transferência, cancelamento e ou adiamento da prova, caso a comissão 
organizadora julgar necessária. Autorizo a veiculação da minha imagem, não tendo direito a 
receber qualquer renda auferida, como direitos a televisão ou a qualquer outro tipo de 
transmissão para essa prova. 
 
 
 
NOVA VENEZA     _ _ de ______              ______       de 2018. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Assinatura 


