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DECLARACIÓN DE ASUNCIÓN DE RIESGOS Y EXENCIÓN DE RESPONSABILIDAD 

Participación en Competencias y Actividades Deportivas de Vóley Playa 

Yo, __________________________________________________________________, 

DNI ____________________________, Fecha de nacimiento: __________________________ 

en mi carácter de participante y/o representante legal del participante menor de edad identificado en la inscripción correspondiente, declaro 
conocer y aceptar las siguientes condiciones: 

1. Reconocimiento de los riesgos 

Reconozco que la práctica del vóley de playa, así como la participación en torneos, entrenamientos, actividades recreativas, eventos promocionales y demás 
actividades relacionadas, implica riesgos inherentes que no pueden eliminarse completamente, incluyendo, entre otros: 
➔​ Caídas. 
➔​ Golpes. 
➔​ Torceduras. 
➔​ Distensiones musculares. 
➔​ Fracturas. 
➔​ Deshidratación. 
➔​ Insolación. 
➔​ Lesiones derivadas del esfuerzo físico. 
➔​ Lesiones ocasionadas por la interacción con otros participantes. 
➔​ Riesgos derivados de las condiciones climáticas o del terreno de juego. 

2. Aptitud física 

Yo declaro que el participante se encuentra en condiciones físicas adecuadas para participar en las actividades deportivas y que no posee limitaciones 
médicas conocidas que impidan o desaconsejen su participación, o que las mismas han sido oportunamente informadas a la organización. 

3. Asunción voluntaria del riesgo 

Yo acepto voluntariamente participar en las actividades deportivas organizadas por terceros a través de la Plataforma y asumo los riesgos normales y 
previsibles asociados a dicha participación. 

4. Exención de responsabilidad 

En la máxima medida permitida por la legislación aplicable, libero y eximo de responsabilidad al Administrador, sus directivos, empleados, árbitros, 
oficiales, voluntarios, patrocinadores, organizadores locales y colaboradores por lesiones, daños o pérdidas que pudieran producirse como consecuencia de 
los riesgos inherentes, normales y previsibles de la práctica deportiva. 

La presente exención no resultará aplicable en los casos en que la legislación vigente establezca responsabilidad por dolo, culpa grave, negligencia grave o 
incumplimiento de obligaciones legales de seguridad atribuibles al Organizador del evento. 
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5. Atención médica de emergencia 

Yo autorizo a la Organización a gestionar la asistencia médica de emergencia que resulte razonablemente necesaria en caso de accidente, lesión o situación 
que pueda comprometer la salud o integridad física del participante. 

Los gastos médicos, farmacéuticos, hospitalarios o de traslado que no se encuentren cubiertos por seguros contratados por el Organizador o por la 
cobertura médica del participante serán de exclusiva responsabilidad del participante o de su representante legal, según corresponda. 

6. Seguro y cobertura médica 

Yo declaro haber sido informado sobre la necesidad de contar con cobertura médica adecuada para la práctica deportiva. 

Asimismo, entiendo que la inscripción en el evento no implica necesariamente la existencia de cobertura médica integral proporcionada por el Organizador, 
salvo que ello haya sido expresamente informado y detallado en la inscripción. 

7. Cumplimiento de reglamentos 

Me comprometo a cumplir: 
➔​ El reglamento deportivo vigente. 
➔​ Las instrucciones de árbitros y oficiales. 
➔​ Los protocolos de seguridad del evento. 
➔​ Las normas de conducta y convivencia establecidas por el Organizador y las buenas prácticas. 

8. Menores de edad 

Cuando el participante sea menor de edad, quien suscribe declara actuar en calidad de padre, madre, tutor o representante legal con facultades suficientes 
para otorgar la presente autorización y asumir las obligaciones derivadas de la misma. 

9. Aceptación 

Yo declaro haber leído íntegramente el presente documento, comprender su contenido y aceptarlo libre y voluntariamente. 

Nombre y Apellido: ​ _________________________________________________________ 

Documento: ______________________________, Fecha de Nacimiento: _____ / _____ / _______ 

Firma: _________________________ 

En caso de menor de edad 

Padre / Madre / Tutor / Representante Legal: ______________________________________________ 

Documento: ______________________________, Fecha de Nacimiento: _____ / _____ / _______ 

Firma: _________________________ 

Versión para aceptación digital 
Al seleccionar "Acepto", declaro haber leído y comprendido la presente Declaración de Asunción de Riesgos y Exención de Responsabilidad, aceptando 
voluntariamente sus términos. Asimismo, declaro ser mayor de edad o actuar en representación legal del participante menor de edad cuando corresponda. 
La aceptación quedará registrada electrónicamente junto con la fecha, hora, dirección IP y cuenta utilizada para la inscripción. 
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