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AUTORIZACION A MENORES PARA PARTICIPAR EN COMPETICIONES OFICIALES
DE TECNICAS DE PROGRESION VERTICAL EN ESPELEOLOGIA EN LA REGION DE
MURCIA

CLUB VERTIKAL - F.E.R.M. (REGION DE MURCIA)

AUTORIZACION PATERNA/TUTORIAL Y CLAUSULA DE RESPONSABILIDAD
COMPETICIONES OFICIALES DE ESPELEOLOGIA - REGION DE MURCIA

DATOS DEL PADRE/MADRE O TUTOR LEGAL.:

D/Dfia. con

DNI/NIE en calidad de (padre/madre/tutor)
del menor abajo firmante.

DATOS DEL MENOR PARTICIPANTE:

D/Dfia. con
DNI/NIE y fecha de nacimiento (edad:
afnos).

RECONOCE: Que ha sido informado de que las TECNICAS DE PROGRESION
VERTICAL EN ESPELEOLOGIA forma parte de una disciplina que conlleva riesgos
inherentes al entorno y al esfuerzo fisico. Que el participante se encuentra en
condiciones fisicas 6ptimas y no padece enfermedad ni limitacion que lo incapacite para
la prueba.

AUTORIZA: Al menor anteriormente referenciado a participar en la competicion
organizada por el CLUB VERTIKAL bajo la supervision de la F.E.R.M., aceptando las
normas de seguridad establecidas por los directores de la prueba.

El firmante asume los riesgos propios de la actividad deportiva. Se exime de
responsabilidad al CLUB VERTIKAL y a la F.E.R.M. por dafios derivados de la propia
practica deportiva, el incumplimiento de las normas por parte del menor o causas de
fuerza mayor. Esta exencion no operara en caso de dolo o negligencia grave por parte
de la organizacion segun la legislacion vigente.
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PROTECCION DE DATOS (RGPD): Los datos facilitados seran tratados por el Club y la
Federacion para la gestion de la prueba.

DERECHOS DE IMAGEN: ¢Autoriza la toma de fotografias/videos del menor
exclusivamente para fines informativos y promocionales del evento en web/redes
sociales del Club/Federacion?

0 SIONO
Firma del Padre/Madre/Tutor Firma del Participante (si es >14 afios)
Fdo: Fdo:

En ,a de de 2026




