
DECLARACIÓN DE EXONERACIÓN
DE RESPONSABILIDAD

Yo Sr.(a) __________________________________________________, identificado con
DNI N° _________________, asociado(a) activo del Club de Regatas “Lima” con carnet
N° ______________, declaro lo siguiente:

1. Declaro que el uso de las instalaciones del Club en todas las filiales para la
actividad física será de forma recreativa y/o deportiva.

2. Declaro que mi menor hijo(a) _______________________________________
goza de buen estado de salud cumpliendo con los controles médicos
rutinarios y, en caso exista alguna condición médica o enfermedad que
pueda de alguna manera incidir en la práctica deportiva o recreativa, se
detallará a continuación.

Detalles de alguna condición médica o enfermedad (de existir):
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________

3. Declaro conocer que toda práctica deportiva competitiva o recreativa que
sea desarrollada directamente como integrante de un equipo o de la
academia deportiva patrocinada por el Club, genera mayor riesgo en la
salud e integridad física; en especial, en aquellos deportes donde se da el
contacto físico, así como en los que se desarrollan en mar abierto, ciclismo,
entre otras actividades practicadas en el Club.

4. Declaro que toda práctica deportiva recreativa, competitiva y en las
academias en la que participan mis dependientes y el suscrito es realizada
bajo nuestra exclusiva responsabilidad y, tratándose de mis familiares
menores de edad, cuentan con nuestra autorización para su práctica, para lo
cual cumplimos con señalar que estamos informados sobre los riesgos y
nos obligamos a cumplir con las medidas de seguridad en el aspecto
médico y de equipamiento propio.

5. Ante la ocurrencia de cualquier evento deportivo o recreativo que ponga en
riesgo o afecte la integridad física y salud del suscrito y/o de mis familiares
dependientes, derivada del desarrollo de estos o consecuencia de la
condición médica detallada en el punto N° 2, declaramos que exoneramos
de toda responsabilidad al Club y renunciamos a iniciar cualquier tipo de
reclamación en concordancia con el Estatuto del Club.

Ratifico los términos de esta Declaración y firmo en señal de conformidad.

Lima ______ de ______________ de 2024.

_____________________________________

(nombres, apellidos y firma)

El tratamiento de datos personales se rige para estos efectos, por la política de protección de datos
personales, según normativa legal vigente.


