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RESPONSABILIDAD DEL PARTICIPANTE Y DESCARGO DE RESPONSABILIDAD.
NOMBRE Y APELLIDOS:
DNI: FECHA NAC.: TLFE.EMERGENCIA:

Yo siendo mayor de edad y con plena capacidad para suscribir el presente documento,
declaro que he leido, entiendo perfectamente y acepto la siguiente declaracion:

DECLARO conocer y aceptar el reglamento de EL EJIDO CHALLENGE (que se puede consultar
en imd.elejido.es) y acepto la descarga de responsabilidades citada en este documento.

La organizacion me advierte que la prueba es dura y, ademas, se dan en la misma los riesgos
inherentes a la presencia de obstaculos naturales y artificiales. Es mi responsabilidad exclusiva ser
apto para la competicién, gozar de buena salud en general, asi como tener el nivel suficiente de
preparacion fisica, y técnica y mental para afrontar las pruebas de EL. EJIDO CHALLENGE.

ENTIENDO Y ACEPTO los riesgos inherentes a la participacion en actividad de este tipo. Aun asi,
acepto participar en este evento.

ENTIENDO Y ACEPTO que, ni los organizadores ni ninguna de las personas que colaboran pueden
considerarse responsables, bajo ningin concepto, por la lesiéon, muerte, u otro tipo de dafios que
pudieran ocurrir como resultado de mi participacion en este evento, o como resultado de la
negligencia de cualquiera de las partes, incluidas las incidencias que pudieran surgir con todos los
servicios contratados.

Ademas libero al evento en si y a sus organizadores, colaboradores y patrocinadores de cualquier
reclamacion judicial o extrajudicial que pudiera interponerse por mi, mis familiares, herederos, o
por las personas que legalmente pudieran representarme a consecuencia de mi participacion en el
mismo.

ACEPTO recibir, bajo mi propio coste, el tratamiento médico en caso de ser necesario por lesién,
accidente y/o enfermedad durante la prueba. Por ellos asisto de propia voluntad e iniciativa,
asumiendo integramente los riesgos y consecuencias derivadas de mi participacion.

Doy mi consentimiento para la administracion de primeros auxilios y otros tratamientos médicos en
caso de lesion o enfermedad y, por la presente, libero de cualquier responsabilidad o reclamacién
que surja de dicho tratamiento. Estoy de acuerdo en que los organizadores no son responsables de
los objetos personales o bienes que se puedan perder, dafiar o ser robados en el evento.

Autorizo a los organizadores a utilizar las fotografias, imagenes, videos, grabaciones o cualquier
otro registro de las actividades de los eventos para cualquier propdsito legitimo a perpetuidad y
entiendo que no tendré derecho a ningtin tipo de compensacion.

A la firma de esta renuncia, estoy de acuerdo en aceptar todas las reglas y regulaciones de la carrera.

Firmado:



