
  

REGULAMENTO ECOSVIDA - Caminhada Técnica 

1. PROVAS 

1.1 Ao participar, o atleta declara conhecer e concordar com as normas deste regulamento.  

1.2. A largada e chegada serão no distrito de Cachoeira do Brumado Rua Padre Avelar (em 

frente ao Campo de Futebol).  

1.3. Os percurso tem distâncias de 5km. 

2. CRONOGRAMA 

Domingo (15/06/2025): 

● 07h00: Café da Manhã 

● 09h00: Premiação 

● 12h00: premiação das competições 

● 18h00: Encerramento 

3. PARTICIPAÇÃO 

3.1. Idade mínima de 12 anos.  

3.2. Inscrições no site Cronochip Cronochip - Cronometragem Esportiva  

3.3. Vagas ilimitadas. 

3.4. A inscrição é pessoal e intransferível. 

 3.5. O valor da inscrição não será reembolsado em nenhuma hipótese.  

3.6. Atletas acima de 60 anos têm 50% de desconto na inscrição. 

3.7. Documentos obrigatórios:  

o Termo de responsabilidade (devidamente assinado) 

o Documento de identidade com foto 

 

4. VALORES 

● Lote único 5km: R$ 70,00 

 

5. SERVIÇOS E ASSISTÊNCIA 

● Ponto de hidratação no percurso 

● Mesa de frutas na chegada 

● Ambulância e primeiros socorros 

● Banheiros na largada/chegada 

https://cronochip.com.br/


  

 

6. TEMPO LIMITE 

● Será acompanhado pelos fechadores da prova 

7. REGRAS GERAIS 

● O atleta é responsável por sua saúde e preparação. 

● A organização pode interromper a prova por segurança. 

● É proibido jogar lixo no percurso. 

● O caminhante que abandonar a prova deve comunicar à organização. 

● O percurso pode ser alterado pela organização. 

8. COMUNICAÇÃO 

● Site oficial: [endereço do site] 

● Redes sociais: 

https://www.instagram.com/p/DIMC3BzOIvp/?igsh=ejhvOWR2ajJieHR3 

https://www.instagram.com/p/DE0gjhuSigk/?igsh=MWJ2YW16MzJ6djQ1ZQ== 

https://www.instagram.com/reel/DHpCPG8OQDe/?igsh=MTE3MzlpaWd3azM1dQ== 

● Email: nrassessoriaf2@gmail.com 

9. ATENDIMENTO MÉDICO 

● Ambulância no local. 

● Suporte médico no percurso. 

● A organização não se responsabiliza por atendimentos médicos além dos primeiros 

socorros. 

10. CLIMA E FORÇA MAIOR 

● A organização pode alterar ou cancelar a prova por condições climáticas ou outros 

motivos de força maior. 

● Nesses casos, não haverá reembolso da inscrição. 

11. DISPOSIÇÕES GERAIS 

● Este regulamento pode ser alterado pela organização. 

DIREÇÃO DE PROVA 

NR-Assessria - Evanicio Vicente Ramos de Lima 

Mariana, Cachoeira do Brumado, MG. 

https://www.instagram.com/p/DIMC3BzOIvp/?igsh=ejhvOWR2ajJieHR3
https://www.instagram.com/p/DE0gjhuSigk/?igsh=MWJ2YW16MzJ6djQ1ZQ==
https://www.instagram.com/reel/DHpCPG8OQDe/?igsh=MTE3MzlpaWd3azM1dQ==


  

TERMO DE RESPONSABILIDADE –  ECOSVIDA - Caminhada Técnica 2025 

Eu,................................................................................................................................. [nome 

completo do atleta], portador(a) do RG nº [número do RG] 

..................................................................e CPF nº [número do 

CPF]............................................................, residente em [endereço 

completo]......................................................................................................................, 

DECLARO para os devidos fins de direito que: 

1. Participarei do evento de caminhada denominado ECOSVIDA - Caminhada Técnica, 

que será realizado no dia 15 de junho de 2025, no distrito de Cachoeira do Brumado, 

Mariana, MG. Estou ciente de que se trata de uma prova de  Caminhada Técnica, com 

percursos de 5km com grau de dificuldade elevado. 

2. Estou ciente de que ECOSVIDA - Caminhada Técnica se dão em meio às trilhas e 

terras sendo assim suscetíveis a diversos fatores climáticos de força maior e outras 

variáveis, onde a organização, primando pela segurança de todos os envolvidos, poderá 

tomar decisões que modifiquem o percurso original e/ou andamento da prova, não 

gerando créditos, devoluções ou qualquer prejuízo à organizadora, proprietários, demais 

envolvidos e patrocinadores. 

3. Estou em pleno gozo de saúde e em condições de participar do evento, não 

apresentando qualquer tipo de impedimento ou restrição à prática de exercícios físicos e 

atividades esportivas. 

4. Assumo, por minha livre e espontânea vontade, todos os riscos envolvidos e suas 

consequências pela participação nesta PROVA, isentando a ORGANIZAÇÃO DO 

EVENTO, seus organizadores, colaboradores e patrocinadores DE TODA E 

QUALQUER RESPONSABILIDADE por quaisquer danos materiais, morais ou 

físicos, que porventura venha a sofrer, advindos da participação na PROVA. Da mesma 

forma, isento os organizadores do evento de qualquer responsabilidade moral e/ou 

financeira se a prova for cancelada por razões adversas à realização da competição. 

5. Entendo que todos os materiais e equipamentos necessários para o meu 

desenvolvimento nesta PROVA são de minha exclusiva responsabilidade. 

6. Estou ciente das penalidades e possível desqualificação ou desclassificação que posso 

sofrer, caso descumpra o regulamento ou cometa alguma falta grave. 

7. Comprometo-me a abandonar a prova, se for solicitado pela organização, por não ter 

condições de completar a prova no tempo determinado, ou se estiver pondo em risco 

minha saúde. 

8. Concedo, a título universal e de forma irrevogável e irretratável, no Brasil e no exterior, 

o direito de usar minha imagem, voz, sons durante o treinamento, a competição e após a 

chegada, em qualquer suporte existente ou que venha a ser criado, a serem captados por 

todas as formas de sinal existentes, assim como familiares e amigos, para fins de 

divulgação do evento, sem ônus para a NR-Assessoria - Evanicio Vicente Ramos de 

Lima, organizadores, mídia e patrocinadores. 

9. Haverá, para atendimento emergencial aos atletas, serviço de ambulância UTI para 

remoção. O atendimento médico propriamente dito, tanto de emergência quanto de 

continuidade, será efetuado na REDE PÚBLICA sob responsabilidade desta; O 

ATLETA ou seu (sua) acompanhante responsável poderá se decidir por outro sistema 



  

de atendimento, eximindo a ORGANIZAÇÃO de qualquer responsabilidade, desde a 

remoção/transferência até seu atendimento médico. 

10. Estou ciente e de acordo com todos os itens deste TERMO DE 

RESPONSABILIDADE, isentando, assim, a ORGANIZAÇÃO  de toda e qualquer 

responsabilidade legal de tudo o que vier a ocorrer por consequência da minha 

participação nesta PROVA. 

11. As devoluções de valores ou transferências de inscrição deverão seguir conforme o 

Regulamento Oficial, estando o inscrito ciente destas informações. 

12. Li, conheço, aceito e me submeto integralmente a todos os termos do regulamento da 

PROVA. 

13. Fica eleito o foro da comarca de Mariana, Estado de Minas Gerais, preterido qualquer 

outro, por mais privilegiado que seja para dirimir quaisquer questões oriundas deste 

Termo de Responsabilidade. 

Data:    ____ /______/_______ 

 

 

Nome do atleta 

CPF ou RG 

*A não apresentação deste Termo de Responsabilidade preenchido e assinado pelo atleta 

responsável impossibilita a participação do mesmo no evento. Obrigatório a apresentação de 

documento com foto para comparação dos dados aqui informados. 

 


