REGULAMENTO DA ACADEMIA DE GINASTICA E MUSCULAGAO DO SINDPRF-CE
OBJETIVO

Art. 12 - Este regulamento tem como objetivo estabelecer normas para o uso da
academia de ginastica e musculagido do SINDPRF-CE.

DO USO DA ACADEMIA
Art. 22 - Terdo direito ao uso da academia os associados do SINDPRF-CE.

I - Além dos associados também terdo direito ao uso da academia os parentes até o
segundo grau, os conjuges e companheiros(as) dos mesmos, desde que
autorizados(as) por eles, funciondrios do SINDPRF-CE e o0s servidores
administrativos da 162 SRPRF/CE.

II - Todo associado poderd indicar uma pessoa para a pratica de musculagio,
desde que ndo esteja ele mesmo utilizando uma vaga, se responsabilizando por ela
mediante assinatura de um TERMO DE RESPONSABILIDADE.
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III - O uso da academia serd, em todas as hipéteses, no horario de expediente deste
Sindicato, 08h 4s 12h e 13h s 18h30.

DOS PRE-REQUISITOS

Art. 32 - Todas as pessoas que forem iniciar a pratica de muscula¢io e ginastica na
academia deverdo apresentar a(o) instrutor(a) responsavel um ATESTADO
MEDICO, que comprove a sua aptidio para a pratica da mesma.

I - Este ATESTADO MEDICO tera validade de um ano, devendo ser renovado no
ano subsequente.

Art. 4° - Todos os praticantes, que desejem utilizar as instalacdes da academia do
SINDPRF-CE, sem a presen¢a do(a) Instrutor(a) de Educa¢io Fisica, deverdo
preencher e assinar TERMO DE RESONSABILIDADE.

[ - Este TERMO DE RESPONSABILIDADE consiste na declaragdo expressa do
praticante sobre estar apto a realiza¢do de exercicios fisicos e cientificacdo de que
durante a préatica de atividade fisica na Academia de Ginastica e Musculacio do
SINDPRF-CE, ha possibilidade de ocorréncia de acidentes e lesdes, assumindo, o
usudrio, toda e qualquer responsabilidade sobre eventuais ocorréncias.
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II - O modelo do TERMO DE RESPONSABILIDADE constard no Anexo I deste
regulamento.

Art. 5¢ - O usudrio ¢ responsavel pela veracidade das declaragdes e informag@es
sobre seu estado de salde, assumindo toda e qualquer responsabilidade pela
pratica de atividades fisicas realizadas dentro das instalacdes da Academia de
Ginastica e Musculag¢io do SINDPRF-CE.

DAS AULAS DE GINASTICA E MUSCULACAO

Art. 62 - O aluno deverd usar para a pratica da modalidade, vestimenta adequada,
ou seja: blusa, camiseta, regata, cal¢a, legging, short, bermuda, agasalho, ténis e
abrigos esportivos.

Art. 72 - Os usudrios da Academia de Ginastica e Musculacio do SINDPRF-CE
deverio:

I - Zelar por ela, ficando sob a responsabilidade de cada associado, funciondario ou
servidor administrativo que fizer uso dela, os danos causados aos aparelhos ou
estruturas fisicas da academia.

I - Se responsabilizar, apés a utilizagdo dos equipamentos (anilhas, halteres,
colchonetes, caneleiras, steps e barras) por recoloci-los no local de origem, nio o
deixando espalhados, assim como higienizéa-los, caso necessario, com produtos de
limpeza disponibilizados pela academia (pano e alcool).

§ 1¢ O associado que tiver dependentes ou indicar uma pessoa para a pratica de
musculagdo e gindstica assume todos os danos causados por eles.

Art. 82 - E vedado aos praticantes da academia de Ginastica e Musculagdo do
SINDPRF-CE:

[ - Jogar ou soltar os pesos no chio ou nas maquinas.

IT - Retirar qualquer material ou equipamento da academia sem prévia autorizacio
da Diretoria do SINDPRF-CE.

lII - Comer/consumir qualquer tipo de alimento no ambiente na academia, exceto
aqueles destinados a pratica esportiva.

DO CANCELAMENTO DA MATRIULA

Art. 92 - Casa haja desisténcia, deve o aluno informar ao instrutor para proceder ao

cancelamento da matricula. (/
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Art. 10 - O ndo comparecimento do aluno por trés meses consecutivos implicard na
desisténcia tacita.

Art. 11 - Serd cancelada a matricula do aluno que tiver sua conduta desabonada,

mediante parecer da Diretoria do SINDPRF-CE.

Fortaleza - CE, 03 de fe\_{ereiro de 2020.

HOUSE RGDIAS SOUZA
Diretor Jdridico do SINDPRF-CE

Presidente do SINDPRF-CE



ANEXO I
TERMO DE RESPONSABILIDADE

Eu,

inscrito(a) sob o CPF de n2. , declaro, para os devidos

fins, e conforme o estabelecido no Regulamento da Academia de Ginastica e
Musculagdo do SINDPRF-CE, que estou apto a realizagio de exercicios fisicos e
ciente de que durante a pratica de atividade fisica na Academia de Gindstica e
Musculagdo do SINDPRF-CE ha possibilidade de ocorréncia de acidentes e lesoes, e
assumo toda e qualquer responsabilidade sobre eventuais ocorréncias neste
sentido, isentando desta forma, o SINDPRF-CE, bem como o(s) instrutor(es), de

qualquer dnus em decorréncia desta pratica.

Fortaleza/CE, de de

ASSINATURA DO USUARIO



ANEXO I1
QUESTIONARIO DE PRONTIDAO PARA ATIVIDADE FiSICA (PAR-Q)

Este Questionario tem por objetivo identificar a necessidade de avaliacdo por um
médico antes do inicio ou do aumento de nivel da atividade fisica. Por favor,
assinale "sim" ou "ndo" as seguintes perguntas:

( ) SIM ( ) NAO - 0 médico me disse que possuo algum problema de coragio e que
deverei realizar atividade fisica supervisionada por profissionais de satdde;

( ) SIM ( ) NAO - Sinto dores no peito quando pratico atividade fisica;
( ) SIM ( ) NAO - No ultimo més, senti dores quando pratiquei atividades fisicas;

() SIM () NAO - Apresento desequilibrio devido & tontura e/ou perda de
consciéncia;

( ) SIM () NAO - Possuo algum problema ésseo ou articular, que poderia ser
afetado ou agravado pela atividade fisica;

( ) SIM ( ) NAO - Faco uso atualmente de algum medicamento para pressio
arterial e/ou problema de coracio e encontra-se neste ato em plenas condig¢des de
saude, apto a realizar atividades fisicas;

( ) SIM () NAO - Fago utilizagio de algum tipo de medicamento de uso continuo;

( ) SIM () NAO - J4 me submeti a alguma cirurgia, que comprometa de alguma
forma a atividade fisica;

( ) SIM ( ) NAO - Possuo moléstia grave /contégios a que possa prejudicar os
demais frequentadores;

Estou ciente de que é recomendavel conversar com um médico antes de aumentar
meu nivel atual de atividade fisica, por ter respondido “SIM” a uma ou mais
perguntas do “Questiondrio de Prontiddo para Atividade Fisica” (PAR-Q). Assumo
plena responsabilidade por qualquer atividade fisica praticada sem o atendimento
a essa recomendacgao.
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