
 

 

TERMO DE RESPONSABILIDADE CANICROSS 

 

Eu, 

………………………………………………………………………………, 

portador do documento de identificação (RG) ………………………………, 

declaro para os devidos fins que meu cachorro(a)…………………………. 

está apto à realização de atividades físicas relacionadas ao Canicross. Tenho 

ciência de que a organização e a equipe veterinária do evento não serão 

responsabilizadas, caso meu cachorro (a) sofra qualquer mal súbito ou 

problema de saúde ocorrido durante o evento.  

 

Local e Data 

………………………………………………………………………………. 

 

Assinatura Responsável 

………………………………………………………………………… 


