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TERMO DE ISENCAO DE RESPONSABILIDADE PANDEMIA DA COVID-19
Utilizacdo de Sauna

Nome completo:

Data de Nascimento: CPF: RG:
Nacionalidade: Estado Civil: Profissao:
Endereco:

Eu, acima qualificado, para ter permissdao de acesso e uso da sauna do
Londrina Country Club, conscientemente e sem qualquer coacao, dou ciéncia e

concordo com os termos do presente documento.

Considerando o Decreto Estadual 8178/202, o Londrina Country Club realiza a

liberacdo de uso de sua sauna.

A utilizagdo da sauna esta condicionada a assinatura do presente termo de

isencao de responsabilidade, que é efetuado nos seguintes termos:

1) Declaro que tenho conhecimento que a utilizacdo da sauna € atividade
de risco; vez que expbe 0 usuario ao convivio com terceiros em espaco
fechado, gera a possibilidade de contaminacdo pela exposicdo ao contagio
pela impossibilidade de utilizacdo de mascara protetiva e mesmo nos casos de
uso de equipamento de protecdo sempre existe o perigo de contato com

goticulas de saliva e/ou outras secrecdes corporais de terceiros.

2) Declaro que tenho pleno conhecimento que ndo h& obrigacdo do
Londrina Country Club em efetuar a testagem para a COVID-19 nas pessoas

gue irdo utilizar a sauna.

3) Declaro que tenho conhecimento que por se tratar de espaco de uso

coletivo, existe 0 aumento do risco de contagio.



4) Declaro que a utilizacdo da sauna é ato de iniciativa pessoal e que a
recomendacdo do Londrina Country Club € pela ndo utilizacdo da sauna,
sendo de minha total responsabilidade qualquer contagio por doencas

infecciosas, em especial a Covid-19.

5) Declaro que tenho total conhecimento que o Londrina Country Club
efetua apenas a disponibilizacdo da sauna e das ferramentas de higienizacao e
protecdo sanitarias, sendo que utilizacdo medidas de protecdo sanitaria é
obrigatdria e de minha responsabilidade, sob pena de aplicacdo das sancdes

estabelecidas pelo Londrina Country Club e pelas autoridades sanitarias.

6) Com relacéo as dependéncias fisicasdo Londrina Country Club, declaro
e reconheco que o clube adotou todas as medidas sanitarias preventivas
determinadas pelas autoridades publicas e que ndo h& garantia de total

seguranca com relacdo a contaminacao pela COVID-19.

7) Assumo formalmente a obrigacdo de respeitar e fazer respeitar todas as
regras dos decretos federais, estaduais e municipais que tratem das regras de
prevencdo a COVID-19, existentes ou que venham a ser editados.

8) Assumo 0 compromisso expresso de comunicar imediatamente a
secretaria do Londrina Country Club, a ocorréncia de qualquer dos sintomas da
COVID-19 que venham a surgir (febre, tosse, espirros, coriza -nariz
escorrendo, dificuldade respiratéria, diarréia) na minha pessoa e/ou em

pessoas do meu circulo de convivéncia.

9) Eu, em meu nome, de meus herdeiros, sucessores e representantes
legais, através do presente documento, ISENTO E LIBERO DE QUALQUER
RESPONSABILIDADE O LONDRINA COUNTRY CLUB, seus diretores,
conselheiros, gerentes, monitores, funcionarios, prepostos, agentes e/ou
terceiros trabalhando em seu nome, NO QUE DIZ RESPEITO A TODA E
QUALQUER ENFERMIDADE LIGADA DIRETAMENTE OU INDIRETAMENTE
A COVID-19/NOVO CORONAVIRUS E SUAS CONSEQUENCIAS, PERDA OU
PREJUIZO PESSOAL, MATERIAL E/OU MORAL.



10) Declaro que tenho conhecimento que o descumprimento das regras de
prevencdo a COVID-19 por minha pessoa e/ou por meus dependentes estdo
sujeitos a sancfes disciplinares impostas pelo Estatuto Social do Clube
conforme Artigo 26/27 e 28; sem prejuizo a comunicacdo para as autoridades

publicas, se for necessério.

11) Declaro que tenho conhecimento e concordo que este TERMO DE
ISENCAO DE RESPONSABILIDADE cobre todo e qualquer evento e atividade
realizada nas dependéncias do Londrina Country Club, qual eu venha a

participar deste momento em diante.

12) EU LI ESTE TERMO DE ISENCAO DE RESPONSABILIDADE E
ASSUNCAO DE RISCO, COMPREENDI COMPLETAMENTE SEU TEOR,
COMPREENDI QUE ESTOU ABRINDO MAO DE DIREITOS AO ASSINA-LO E
O ASSINO VOLUNTARIAMENTE, LIVRE DE QUALQUER COACAO OU
INDUZIMENTO.

O PRESENTE TERMO E VALIDO POR 01 (UM) ANO A PARTIR DA DATA DA
ASSINATURA.

Por ser expressdo da verdade e manifestacdo de minha livre e consciente
vontade, assino o presente documento para que 0 mesmo produza seus

devidos efeitos legais.

Londrina, , de , de 2021.

Assinatura;



