
 
 

 

ANEXO 1 - TERMO DE RESPONSABILIDADES FNX 2020 

Dados Cadastrais 

Nome   CPF   

RG   D. Nasc.   Sexo   

E-mail   Nº Registro CBX   

Endereço   CEP   

Instituição    Município que representará:   

Dados Cadastrais do Responsável Legal (Se necessário) 

Responsável Legal   Parentesco   

RG   CPF   

E-mail   Cel. (   ) 

 

Pelo presente instrumento, na melhor forma de direito, declaro que: 

1.      Os dados acima apresentados são verdadeiros e estou ciente de que a omissão de informações ou a apresentação de dados falsos e/ou divergentes implicam às medidas 

cabíveis. 

2.       Tenho pleno conhecimento dos Regulamentos Geral e Específicos da Federação Norteriograndense de Xadrez, disponíveis no site www.xadrezpotiguar.com.br. 

3.     Autorizo a participação do menor acima citado e tenho pleno conhecimento dos Regulamentos Geral e Específicos da Federação Norteriograndense de Xadrez, disponíveis no 

site www.xadrezpotiguar.com.br. (     ) Assinalar se necessário. 

4.     Através da assinatura do presente termo, autorizo em caráter universal, gratuito, irrevogável, irretratável e exclusivo, a FNX, ou terceiros por esta devidamente autorizados, no 

Brasil e/ou exterior, o direito de usar o nome, voz e imagem, material biográfico, declarações, gravações, entrevistas e endossos dados pelo participante ou a ele atribuíveis, inclusive 

para fins comerciais em qualquer suporte existente ou que venha a ser criado, para divulgação e promoção nas mídias e para o material a ser captado pelas TVs na transmissão, 

exibição e reexibição, no todo, em extratos, trechos ou partes, ao vivo ou não, sem limitação de tempo ou de número de vezes. 

 
 

          
Assinatura do enxadrista 

  

Assinatura do Responsável Legal 

 
          
          

    

_____________________________________/RN, _______/_______/2020 

 
          


