
DECLARACION DE LIBERACION DE RESPONSABILIDADES

MARATÓN DEL GRAN CONCEPCIÓN

(Si el participante es menor de 18 años, deberá presentar esta ficha debidamente firmada y con los
datos correspondientes a su apoderado).

A través del presente documento, declaro que yo (mi pupilo) participo (a) bajo mi
propia responsabilidad y confirmo estar (mi pupilo está) en condiciones aptas de salud
física y mental para participar en el evento deportivo denominado Maratón Del Gran
Concepción, a realizarse el día 15 de agosto de 2009, eximiendo de toda
responsabilidad a la Agrupación Atlética Maratón del Gran Concepción
(“organizador”), patrocinadores y auspiciadores ligados al evento deportivo por
cualquier problema de salud, eventualidad ó percance que pudiera sufrir durante el
desarrollo del evento y después del mismo

Asimismo, autorizo a los organizadores del evento para que usen imágenes
fotográficas y/o videos, en los cuales yo (mi pupilo) pudiese aparecer.

Datos corredor (y apoderado, si corresponde)

Yo_____________________________________________________________________

C.I._______________________________Edad_____

Dirección________________________________________________________________

Comuna_________________________________________________________________

Telefono_________________________________________________________________

Firma del competidor (ó apoderado)___________________________________________


