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SOLICITAÇÃO DE RECONHECIMENTO DE PROVAS E EVENTOS DE CICLISMO 

 
 

11..  DDAADDOOSS  DDOOSS  PPRROOMMOOTTOORREESS  //  RREEAALLIIZZAADDOORREESS  
 

Nome: 
 

CNPJ:  
 

Inscr. Estadual: 

Endereço: Rua/Av. 
 

Nº 
 

Complemento Bairro: 

Cidade: 
 

Estado: CEP: 

Fone (DDD): 
 

Fax (DDD): E-mail: 
 

Responsável pela Organização: 
 

E-mail: Telefone: 

Diretor da Prova: 
 

E-mail: Telefone: 

Diretor Técnico: 
 

E-mail: Telefone: 

 

22..  DDAADDOOSS  DDAA  PPRROOVVAA  
 

Nome: 
 

Data: 
 

Horário/Largada: 

Cidade: 
 

Estado: 

Distância da Prova: Ano de realização da primeira edição: 

 

Breve Histórico da Prova: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Breve descrição do percurso (ruas, pontes, parques, localização da largada, da chegada etc.: 
 
 
 
 
 

Participarão Atletas Estrangeiros? SIM*  NÃO  

* Caso SIM – enviar cópia dos convites oficiais para a FGC 
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Percurso Medido Oficialmente? SIM  NÃO *  

Em caso de resposta positiva - ANEXAR cópia da Medição. 
* entrar em contato com a FGC para providenciar a medição 

Nome do Responsável pela medição: 
 

 

Contatos para Informações / Inscrições 

Fone:  Fax  
 

E-mail  

Site: 
 

 

 

33..  DDAADDOOSS  DDOO  SSEEGGUURROO  DDAA  PPRROOVVAA  
  

SSeegguurroo  ddee  AAcciiddeenntteess  PPeessssooaaiiss  ((OOrrggaanniizzaaddoorreess,,  FFeeddeerraaççõõeess  EEssttaadduuaaiiss))  
 

Empresa seguradora: 
 

Nº da apólice:  
 

Telefone (DDD): 

Valor (R$)  

 

44..  DDEECCLLAARRAAÇÇÃÃOO  
 

      Declaramos ter pleno conhecimento das NORMAS PARA RECONHECIMENTO E HOMOLOGAÇÃO DE PROVAS DE CICLISMO da 
Federação Goiana de Ciclismo, comprometendo-nos a cumpri-las integralmente, ISENTANDO, desde já, a FGC de danos, prejuízos 
e/ou responsabilidade de qualquer natureza, no Evento retro citado. 

Local: 
 
 

Data: 

Assinatura do Responsável: 
 
 

 

 
ESTE FORMULÁRIO PODE SER ENVIADO VIA E-MAIL, COM CÓPIA DA 

DOCUMENTAÇÃO ANEXADA 

 
Anexar - Obrigatório: 
 

  (1) Cópia do Regulamento da Prova 
(2) Croqui do percurso 
(3) Comprovante do pagamento da Taxa de Permit (Depósito Bancário ou Boleto) 
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ENCARGOS DE PROVA – MTB 

 
CLASSES - XCM  
 
CE – CAMPEONATO ESTADUAL / CLASSE “C1” 
 

• Calendário mínimo de 60 dias 

• Clube R$ 1.000,00  não clube R$ 1.500,00 

• Guia técnico da prova (hotéis, hospitais, apresentar a cidade, aeroportos, restaurantes, 
como chegar, altimetria, GPX e outros) 

• Obrigatório largar todas as categorias CBC/FGC 

• Rádios obrigatórios 

• Ponto de apoio duplo em XCO, mínimo 3 pontos de apoio no XCM,  

• Premiação mínimo R$ 15.000,00 

• Obrigatório mínimo 3 árbitros 

• Cronometragem via chip obrigatória 

• Percurso/Tempo oficial da CBC 

• Experiência do organizador 

• Seguro atletas obrigatório 

• Ambulâncias 2 (depende da quantidade de atletas) 

• Corpo médico obrigatório 

• Envio prévio do regulamento para o árbitro de no mínimo 60 dias antes 

• Locutor obrigatório 

• Estrutura (podium, 200mts de grades fechando a chegada/largada,  

• Quantidade de pontos de hidratação a critério do árbitro 

• Obrigatório todos atletas serem filiados na CBC 
 
 
CLASSE – “C2” 
 

• Calendário mínimo de 60 dias 

• Clube R$ 700,00  não clube R$ 1.000,00 

• Obrigatório largar todas as categorias CBC/FGC 

• Premiação mínimo R$ 10.000,00 

• Obrigatório mínimo 2 árbitros 

• Rádios obrigatórios 

• Ponto de apoio duplo em XCO, mínimo 3 pontos de apoio no XCM,  

• Cronometragem via chip obrigatória 

• Percurso/Tempo oficial da CBC 

• Experiência do organizador 

• Seguro atletas obrigatório 

• Ambulâncias 2 (depende da quantidade de atletas) 

• Corpo médico obrigatório 

• Envio prévio do regulamento para o árbitro de no mínimo 60 dias antes 

• Locutor obrigatório 

• Estrutura (podium, 200mts de grades fechando a chegada/largada,  

• Quantidade de pontos de hidratação a critério do árbitro 
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CLASSE – “C3” 
 

• Calendário mínimo de 60 dias 

• Clube R$ 400,00  não clube R$ 600,00 

• Obrigatório mínimo 2 árbitros 

• Cronometragem via chip sugerida 

• Seguro atletas obrigatório 

• Mínimo 1 Ambulância (depende da quantidade de atletas) 

• Corpo médico obrigatório 

• Envio prévio do regulamento para o árbitro de no mínimo 60 dias antes 

• Estrutura (podium, 200mts de grades fechando a chegada/largada) sugerido 
 
 
AMISTOSA 
 

• Calendário mínimo de 30 dias 

• Clube R$ 300,00  não clube R$ 500,00 

• Cronometragem via chip sugerida 

• Seguro atletas obrigatório 

• Mínimo 1 Ambulância (depende da quantidade de atletas) 

• Corpo médico obrigatório 


