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Rua Pica Pau s/n

Bairro Jardim Panorama
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DECLARAÇÃO - TERMO DE COMPROMISSO

PICA-PAU COUNTRY CLUB
CLUBE CAMPESTRE JARDIM PANORAMA

Rua do Pica Pau, S/N Jardim Panorama - CEP: 38444-360 / Caixa Postal nº20

Site: www.picapau.com.br - E-mail: picapau.secretaria@gmail.com

CNPJ: 16.828.741/0001-03 - Fone: (34) 3249-2000 - ARAGUARI - MG

Eu, _____________________________________________________________________________
portador do CPF: _______________, do RG: ____________, Estado Civil: ____________________,                 

Profissão: ______________,  Residente no Endereço: ___________________________________, 

Nº: ____________,       Bairro: _______________________,        CEP:_______________,     

Cidade: _____________________,    Estado: _____________,   Sócio Nº: __________.

 Venho por meio deste termo declarar o que segue abaixo e firmar o seguinte compromisso:

 A fim de aprimorar os treinamentos e obter melhores resultados físicos, estou contratando o 

profissional ‘‘Personal Trainer’’, Sr.(a): ______________________________________, para proceder 

ao meu treinamento pessoal, cujos treinos serão realizados nas dependências do Pica-Pau Country 

Club.

 Declaro, que a contratação do ‘‘Personal Trainer’’ é independente dos serviços oferecidos pelo 

Pica-Pau Country Club, o qual fica isento de toda e qualquer responsabilidade pelos serviços 

contratados.

 Declaro, ainda, que o referido profissional possui cadastro ao CREF e a Prefeitura Municipal de 

Araguari-MG e que os honorários e horários de treinamento serão ajustados diretamente com o 

‘‘Personal Trainer’’.
 Por fim, caso haja alguma reclamação trabalhista ou ação judicial envolvendo os serviços 

contratados diretamente com o ‘‘Personal Trainer’’, e que envolva Pica-Pau Country Club, assumo total 

responsabilidade, eximindo o Pica-Pau Country Club ao pagamento de honorários advocatício.

Araguari, ____ de ______________  de ______ 
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Eu, _____________________________________________________________________________
portador do CPF: _______________, do RG: ____________, Estado Civil: ____________________,                 

Profissão: ______________,  Residente no Endereço: ___________________________________, 

Nº: ____________,       Bairro: _______________________,        CEP:_______________,     

Cidade: _____________________,    Estado: _____________, declaro que estou ciente das 

responsabilidades firmadas pelo(a) Sr.(a): _________________________________________ quanto 

à prestação dos serviços como ‘‘Personal Trainer’’.

 Declaro ainda que possuo registro junto ao órgão de classe (CREF - conforme anexo), e cadastro 

á Prefeitura Municipal de Araguari, prestando tais serviços como autônomo, sendo que o 

descumprimento de tais responsabilidades implicará sobre minha total responsabilidade civil e 

administrativa.

 Por ser verdade firmo o presente documento na presença de 02 (duas) testemunhas, para que 

produza seus legais efeitos de direito.

 Declaro que o Pica-Pau Country Club não possui qualquer responsabilidade pelos serviços 

prestados na condição de ‘‘Personal Trainer’’ e que os referidos serviços não coincidirão com as 

atividades do clube.

Araguari, ____ de ______________  de ______ 

DECLARANTE / REGISTRO CREF/MG:_________________

TESTEMUNHA 1 / CPF:_______________________

TESTEMUNHA 2 / CPF:_______________________


