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RReeggaattaa  OOssccaarr  MMaattttoossoo  MMaaiiaa  
REGATA DE RANKING Optimist 

7 de outubro de 2012 
Local: Clube Naval Charitas 

 
Timoneiro(a)  

Nome do Velejador(a): 

 
Data de Nascimento: Sexo: 

___/___/___ Masculino � Feminino � 
Endereço: Bairro: 

  
Cidade: Estado: CEP: 

   
E-mail: Telefone: Celular: 

   
 

Optimist – Categorias  
Categorias:  

Estreante � Veterano � 
Nível:  

Juvenil � Infantil � Mirim � Feminino � 
Nome do Veleiro: Numeral: Clube de Filiação: Federação: 

    
 

Responsável  
Nome do responsável: 

 
E-mail: Telefone para contato: Celular: 

   
Acompanhantes  

Nome dos acompanhantes: 

 
 
 

Regras e Autorização do uso de imagens  
Como responsável pelo velejador desta inscrição autorizo o mesmo a participar desta regata. Declaro conhecer e submeter-me às regras da 
ISAF, principalmente as regras fundamentais, as determinações e prescrições da CBVM e FEVERJ, às instruções de regatas, estando assim 
como o barco mencionado, rigorosamente de acordo com a declaração agora prestada e isentando de responsabilidade o Clube Naval 
Charitas e demais pessoas envolvidas na organização de qualquer responsabilidade por ferimentos ou lesões que ele(a) possa sofrer ou 
causar, a pessoas e avarias materiais, decorrentes de participação, sob qualquer forma, desta Regata. 
Pelo presente documento eu autorizo o Clube Naval Charitas, estabelecido a Av. Carlos Ermelindo Marins 68, CNPJ 33.868.654/0004-33, ao 
uso de minhas imagens pra uso na peça publicitária da chamada do campeonato, dando como raso e quitado qualquer remuneração advinda 
desta autorização, nada tendo a reclamar futuramente sobre dirteitos autorais e de imagens decorrentes desta publicidade. 

Niterói ____ de _______________ de 2012 

 
___________________________________ 

Nome legível do Responsável 
 

___________________________________ 
Assinatura do Responsável 

 


