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FEDERAÇÃO EQÜESTRE DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO
Presidente: Pedro Valente   Vice-Presidente: Rodolpho Luiz Figueira de Mello

Rua Jardim Botânico 421   Jardim Botânico RJ 22470 – 050 Tel. 21.25394602/ 21.22863930  Fax. 21.22869714

feerj@feerj.com.br              www.feerj.com.br

XI CAMPEONATO ESTADUAL DE ENDURO EQÜESTRE - 2010
5ª ETAPA – TRÊS RIOS / RJ

FICHA DE INSCRIÇÃO INDIVIDUAL
(Não deixe nenhum dado sem preencher)
Marque sua categoria com um X na coluna da esquerda 
	
	Adulto
	Aberta
	Velocidade Controlada

	
	Jovem
	
	

	
	Adulto
	Graduado
	

	
	Jovem
	
	

	
	Adulto
	Curta
	Velocidade Livre

	
	Young Rider
	
	

	
	Adulto
	1*
	

	
	Young Rider
	
	


.
CAVALEIRO 



INFORME SUA FEDERAÇÃO DE ORIGEM: FEERJ (   ) Outra (                   )
NOME:  








DATA NASC:
     /     /  
.

ENDEREÇO:  






           BAIRRO:_____
____
.
CIDADE:




ESTADO: 


CEP:              
 ___________.
IDENTIDADE:




CPF: 



EMAIL:  

_____
.
TELEFONE: 








CELULAR:  


.

CAVALO 


NOME:








DATA NASC: 
     /     /  
.
RAÇA:









REGISTRO:


.

PASSAPORTE CBH Nº:


SEXO:



PELAGEM:   


.

PROPRIETÁRIO DO CAVALO
NOME:  








TEL:   



.

ENDEREÇO:      




                           
EMAIL:  


.
CIDADE:




ESTADO:


CEP:



.
RESERVA DE BAIA: SIM (  ) NÃO (  )
TERMO DE ISENÇÃO DE RESPONSABILIDADE

Declaro para os devidos fins de direito que ao inscrever-me, ou ao meu(a) filho(a) menor, para esta prova do dia 13 de novembro de 2010, sou conhecedor de todas as regras e regulamentos da FEERJ - Federação Eqüestre do Estado do Rio de Janeiro e da CBH - Confederação Brasileira de Hipismo, comprometendo-me a respeitá-las e aceitá-las. Outrossim, neste ato, estou cedendo a minha imagem, por qualquer meio ou processo e as decorrentes do espetáculo desportivo, sem qualquer custo ou ônus, podendo os cessionários se utilizar das mesmas de forma ética, lícita e com finalidades desportivas. Declaro ainda, que por ser atividade de risco, estou ciente que devo ser portador de uma apólice de Seguro de Acidentes Pessoais, Assistência Médica e também as inerentes à minha montaria, sendo que na ausência, ficam isentos os promotores CBH e FEERJ, de quaisquer responsabilidades por acidentes que venham ocorrer antes, durante ou depois da competição.

Rio de Janeiro,        de  Novembro de  2010,   Cavaleiro e/ou Responsável: __________________________________________

Ass:…………………..........................................
