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AUTORIZACION DE PARTICIPACION INFANTIL

TERMINOS Y CONDICIONES

Quienes somos: MeDivierto.com es una empresa dedicada a la celebracion de
actividades ludicas en grupo y al aire libre. Nuestra actividad consiste en la creacion de eventos

como gymkanas, escaperoom, escape terror, eventos deportivos y packs de ocio para grupos como

fines de curso, cumpleanos, eventos de empresa,eventos, despedidas de solter@ etc...

El objetivo de la actividad es la diversion con seguridad sobre todo en los tiempos de Covid19

Consideraciones: Debe contar que la actividad de escape terror puede ocasionar sustos en el
menor, que puede tropezar y caer al suelo, sufrir arritmias, sudores o ataques al corazén ataques
de panico o histeria, si sufre de corazon, epilepsia, hipertension o cualquier patologia fisica o
mental que pueda comprometer la salud de su hijo aconsejamos no venir a este tipo de eventos.

Exclusion de responsabilidad: | a empresa Medivierto.com queda excluida de cualquier
responsabilidad ocurrida por la reaccion que pueda tener el menor de edad durante el transcurso
del evento.

Por medio del presente documento hago constar que yo:

D/Doia:

DNI:

A través del actual documento expreso mi consentimiento, como progenitor/tutor legal, y acepto la
responsabilidad de que los menores a continuacion citados accedan al recinto y realicen dicha
actividad. Reconozco que los participantes autorizados no tienen ninguna lesién ni impedimento

fisico o psiquico para desarrollar la actividad y asumo cualquiera de esos riesgos y con ello liberoy
eximo de cualquier responsabilidad a Medivierto.com y sus responsables. De igual modo consiento y
cedo,a la empresa organizadora y sus responsables, el derecho de uso de imagenes audiovisuales
captadas durante la actividad para poder publicarlas en su web Facebook o Instagram para poder ser
descargadas por los participantes a modo de recuerdo.

.Marcar con (X)____si no se acepta la publicaciéon de imagenes tomadas del menor durante el evento.
1. DNI:
2, DNI:
3. DNI:
4. DNI:

Entiendo y acepto los términos y condiciones del contenido de esta autorizacién

Y para que ello conste firmo en a de
de 20
Firma:



