
CAPOARTE TREINOS

TERMO DE AUTORIZAÇÃO DO RESPONSÁVEL E CONSENTIMENTO PARA PARTICIPAÇÃO 
DE MENOR

Treinamento online, envio de vídeos/fotos para avaliação e tratamento dos dados necessários ao acompanhamento

Importante: este é um modelo operacional para uso da plataforma. Antes da disponibilização pública, é 
recomendável revisão jurídica e adequação final à política de privacidade da Capoarte.

1. IDENTIFICAÇÃO DO(A) ALUNO(A) MENOR

Nome completo: ____________________________________________________________

Data de nascimento: ____/____/________      Idade: ______

Turma / graduação: ___________________________________________________________

2. IDENTIFICAÇÃO DO(A) RESPONSÁVEL LEGAL

Nome completo: ____________________________________________________________

Parentesco / vínculo: ________________________________________________________

E-mail: __________________________________________________________________

Telefone / WhatsApp: ________________________________________________________

3. AUTORIZAÇÃO PARA PARTICIPAÇÃO

Na qualidade de responsável legal pelo(a) menor identificado(a) acima, AUTORIZO sua participação na plataforma 
Capoarte Treinos, destinada ao acompanhamento de treinos de capoeira online, com acesso a orientações, 
demonstrações de movimentos, cronogramas, marcação de treinos realizados e feedback técnico.

4. ENVIO DE VÍDEOS E FOTOS PARA AVALIAÇÃO

Autorizo o envio, pelo(a) menor ou por seu responsável, de vídeos e/ou fotografias relacionados à execução dos 
treinos, exclusivamente para avaliação técnica, acompanhamento pedagógico e feedback dos responsáveis 
autorizados pela Capoarte.

 ☐ Estou ciente de que os vídeos/fotos de avaliação serão mantidos somente pelo período necessário à análise e 
ao feedback e, como regra operacional da plataforma, serão programados para exclusão em até 7 dias após a 
conclusão do feedback, salvo necessidade excepcional devidamente informada.

5. DADOS TRATADOS PELA PLATAFORMA

Estou ciente de que poderão ser tratados dados necessários ao funcionamento da plataforma, como nome, contato 
do responsável, turma/graduação, registros de acesso e presença, histórico de treinos, observações, feedbacks e 
arquivos enviados para avaliação. O acesso aos dados do(a) menor deverá ser restrito às pessoas autorizadas para a 
administração e acompanhamento dos treinos.

6. USO DE IMAGEM PARA DIVULGAÇÃO - AUTORIZAÇÃO SEPARADA E OPCIONAL

O envio de vídeos/fotos para avaliação técnica NÃO autoriza automaticamente a publicação em redes sociais, 
materiais promocionais ou divulgação pública. Caso haja interesse em uso de imagem para divulgação, o responsável 
deverá manifestar autorização específica abaixo.



 AUTORIZO ☐ uso de imagem do(a) menor para divulgação institucional/cultural da Capoarte, em conteúdos 
relacionados às atividades.

 NÃO AUTORIZO ☐ uso de imagem do(a) menor para divulgação pública.

7. DECLARAÇÕES DO RESPONSÁVEL

• Declaro que as informações fornecidas são verdadeiras.

• Comprometo-me a orientar o(a) menor sobre o uso adequado da plataforma e a não compartilhar sua senha.

• Declaro estar ciente de que atividades físicas devem respeitar as condições individuais do(a) aluno(a), os limites 
técnicos e as orientações do responsável pelo treinamento.

• Estou ciente de que poderei solicitar esclarecimentos sobre o tratamento de dados e a exclusão da conta/dados, 
observadas as obrigações legais e administrativas aplicáveis.

8. ASSINATURA

Cidade: _______________________________    Data: ____/____/________

Assinatura do(a) responsável legal: ______________________________________________

Nome por extenso: ____________________________________________________________

Documento para download, assinatura e posterior envio na área de cadastro do menor na plataforma Capoarte Treinos.



