DOCUMENTO DE CONSENTIMIENTO PARENTAL )

Nosotros(?, y

(Indicar nombres completos), en nuestro nombre y en nuestra condicion de padre/ madre/representante legal (tachar lo que
no proceda), respectivamente, del menor de edad (Nombre
completo), nacido el , en adelante “el menor de edad”, manifestamos lo siguiente:

o Autorizamos expresamente al menor de edad para que participe en el Trail de aprox. Km de distancia, denominado
, a celebrarse el dia de 202___, en Casas Nuevas (Mula), en adelante “la carrera”,

o Expresamente declaramos y manifestamos que somos conscientes y conocemos los posibles peligros y riesgos que la
participacién en la carrera conlleva, y que su participacion es estrictamente voluntaria y bajo nuestra total y absoluta responsabilidad
y, que hemos sido informados de que debido a estos peligros, la inscripcion incluye un seguro de accidente deportivo del dia de la
carrera para los no federados.

e Manifestamos que el menor de edad es apto, fisica y mentalmente para poder participar en la carrera mencionada anteriormente y
declaramos que el menor no padece ninguna enfermedad para la cual esté contraindicado realizar esta actividad fisica.

o Aceptamos y consentimos los posibles riesgos que conlleva esta actividad y suscribimos el presente consentimiento parental de
manera personal y en representacion del menor mencionado, lo cual es vinculante y se extiende a todos aquellos otros que puedan
actuar en nuestra representacion o en la del menor de edad mencionado.

o Asimismo aceptamos las normas de seguridad y de comportamiento que le sean indicadas por la organizacion al menor de edad,
autorizamos a los Servicios Médicos a intervenir sobre el menor en el caso de que fuera necesario y autorizamos a la organizacion
a difundir imagenes del menor en el transcurso y post carrera con fines informativos en paginas Web y soportes publicitarios.

o Hemos leido el presente consentimiento parental y expresamos que lo comprendemos en todo su contenido y alcance y
manifestamos que nos encontramos legalmente sometidos al mismo.

o Manifestamos y declaramos que la informacién vertida anteriormente en referencia a nuestra condicion de
padres/representantes legales del menor es cierta.

En ,a de de 202__.
Firmado: Firmado:
Nombre del declarante: Nombre del declarante:
DNI n°: DNI n°:
Firma del menor: Personas a contactar en caso de emergencia:
Teléfono de la personas a contactar en caso de emergencia:
DNI del menor:

(1) En el caso de representante legal, debera aportar documento acreditativo de tal condicion.

(2) Debera ser firmado por ambos padres (padre y madre) o por el representante legal.




