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CONSENTIMIENTO               
                                                                                                                                    Anexo N°3
Yo…………………………………………………………………………………………… C.I………………………………………

Fono: ……………………………………………… Fecha de nacimiento …………………………………….., edad…………………………….. doy fe de mi estado de salud es óptimo y compatible con las exigencias, acciones y actividades inmersas en los programas de esta Municipalidad para participar en CAMPEONATO DE DANZA Y BAILE ENTRETENIDO 2019, el cual se lleva a cabo en el coliseo municipal.

En caso de emergencia comunicar al fono: ………………………………………………………

 La I. Municipalidad de Valdivia no será responsable por las lesiones que afecten al alumno producto de ejercicios no contemplados en la rutina diseñada por el monitor, por falta de calentamiento, por manipulación indebida de los implementos deportivos, o por lesiones y enfermedades preexistentes, o por cualquier otra causa imputable al alumno. Yo libero a la I. Municipalidad de Valdivia, de toda responsabilidad a este respecto, sin restricción o limitación de ninguna naturaleza.
Autorizo la utilización de fotografías donde pudiese aparecer participando del taller, estas solo con motivo de difusión de la actividad, entrega de información o como medio de verificación.

___________________________
FIRMA
Valdivia………………………………….. del 2019

