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  DESAFIO LAGO MARI MENUCO

      FORMULARIO ÚNICO DE INSCRIPCIÓN
DECLARACIÓN INDIVIDUAL

Para constancia de los organizadores del evento y de quien corresponda, declaro que conozco y acepto todas las condiciones establecidas para participar de la prueba, particularmente; 

a) Que la no presentación en el punto de partida en la hora estipulada, habilitara a los organizadores para liberar mi cupo en beneficio de los nadadores inscriptos en lista de espera.

b) Que cada competidor es responsable de la custodia y conservación de sus efectos personales.

c) Que por razones de seguridad y/o climáticas la organización se reserva el derecho de posponer la prueba hasta nuevo aviso. También declaro que, con anterioridad al presente, he reconocido el recorrido en que se desarrollara la prueba, las que juzgo apropiadas para tal finalidad, como así mismo que me encuentro en condiciones psicofísicas para afrontar las exigencias propias del evento. Con forme a lo expuesto libero irrevocablemente de toda responsabilidad civil Yacht club Neuquén, a la Federación Neuquina de Natación y Organizadores del evento, colaboradores, por cualquier daño que sobre mi persona o bien pudieren irrogarse a causa de mi participación en el evento Desafío Lago Mari Menuco, asumiendo desde ahora todos los riesgos inherentes a tal decisión y renunciando expresamente a las acciones judiciales que eventualmente pudieren corresponderme.

Neuquén     …… de    ………………..    del     2027
            ……………………………………..                                         ……………………………………….

                                Firma                                                                                   Aclaración
DATOS DE INSCRIPCION
PRUEBA A REALIZAR:            □ 10 km.                                □ 5 km. 


□ 2.5 km.
APELLIDO:……………………………..………….NOMBRES:………………..………………………………... DOCUMENTO DE IDENTIDAD…………………….……..FECHA DE NACIMIENTO:………/………/………….. 

   …………………………………..

                                                                                                                  FIRMA PARTICIPANTE

OBS: COMPLETAR EN CASO DE SER MENOR DE 18 AÑOS

Autorizo a mi hijo, cuyos datos filiatorios figuran en la presente a participar de la prueba especificada, en un todo de acuerdo con lo establecido en el Reglamento de la misma y en la Declaración Individual.

…………………………………………..                  ……………………………                      ………………………

            FIRMA PADRE O TUTOR                                                         ACLARACION                                                            DNI
