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CONSENTIMIENTO INFORMADO
MAYORES DE EDAD
COPA USME DE FUTBOL 11
CONTRATO FDLU-1238-2024

ACTIVIDAD Y/O EVENTO: Copa Usme de Futbol 11
LUGAR: Cancha la Aurora y otras del IDRD

Yo, , identificado con el documento de identidad N°
de , entiendo y acepto que debo acatar los
requisitos y recomendaciones establecidas para la Copa Usme de Futbol 11, entiendo y acepto que se
deben cumplir los requisitos y recomendaciones establecidas para la actividad a desarrollar. Igualmente,
declaro conocer las caracteristicas de la misma, las eventuales circunstancias que pudieran surgir, cuya
responsabilidad asumo plenamente, asi como todos los riesgos asociados con la participacion,
incluyendo mis propias acciones u omisiones, o de los organizadores, de otros participantes y
espectadores, y también entiendo y asumo los riesgos relacionados con caidas, lastimaduras, cortadas,
enfermedades generales, infecciones, secuelas presentes o futuras derivadas de cualquier incidente
que afecten su salud e integridad fisica, entre otras razones producto del contacto con otros
participantes, asi como el riesgo derivado de los efectos del tiempo y del ambiente, como frio o calor
extremo, humedad relativa, transito vehicular y condiciones del escenario donde se realiza la actividad.
Ademas, asumo la responsabilidad del riesgo de contagio de infecciones respiratorias que conllevan los
desplazamientos hacia los escenarios del IDRD para el desarrollo de la Copa Usme de Futbol 11.

Me fue informado todos los riesgos adicionales a los que se esta expuesto al realizar la actividad Copa
Usme de Futbol 11 y, por lo tanto, asumo la responsabilidad de comunicar de inmediato algun signo de
alarma e iniciar el aislamiento preventivo de rigor, asi como de cualquier incidente, percance,
contratiempo, dafo, accidente, lesion, perjuicio o hurto que pudieran sufrir y/o padecer, lo cual incluye
aquellos acontecimientos constitutivos de responsabilidad civil extracontractual, como consecuencia
directa o indirecta de los hechos derivados por la estadia y participacion durante el desarrollo de las
actividades, por negligencia, desatencion, olvido, omisién, accion, irresponsabilidad u otra circunstancia,
desistiendo de presentar reclamaciones judiciales o extrajudiciales por los mismos, en virtud de lo
establecido en las normas vigentes aplicables.

Asi mismo, certifico que me encuentro afiliado y activo a una entidad promotora de salud del Sistema de
Seguridad Integral en Salud en el régimen contributivo o subsidiado, y que me encuentro en condiciones
médicas, psicolégicas y fisicas aptas para el desarrollo de la actividad.

Autorizo el tratamiento de datos personales, imagenes y videos que sean producto de la participacion
en las actividades. Por lo cual, manifiesto o declaro que he sido informado de los derechos que me
asisten como titular de la informacion de acuerdo con la Ley 1581 de 2012 y la politica de proteccién de
datos personales de la Alcaldia Local de Usme, y que me fue informado lo que significa el manejo de
datos en la participacién de la Copa Usme de Futbol, asegurando que se cumpla con los principios
previstos en la Ley 1581 de 2012 para el tratamiento de datos personales.

Autorizo la publicacion de informacién, datos, videos, imagenes y todo tipo de contenido audiovisual en

medios de comunicacion masiva y redes sociales de la Alcaldia Local de Usme, con el fin de promover
los derechos de imagenes.

Teléfono: 061-3635942-3133456326 utdeportesusme@gmail.com
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Realizo reconocimiento de firma, contenido, y expreso conocer, aceptar y acatar los lineamientos para
la realizacion de la actividad y los protocolos de bioseguridad de estas actividades.

Firma:

Nombre:

N° de documento:

Telefono:

Correo electronico:

Direccioén de residencia:

Registre aqui un contacto en caso de emergencia:

Nombre:

Teléfono:

El firmante, ademas de aportar su consentimiento informado del desarrollo de la actividad, liberando de
cualquier compromiso a la Alcaldia Local de Usme y la UT Deportes Usme 2024, debera garantizar, en
lo posible, el uso del tapabocas de forma permanente, lavado de manos al llegar y retirarse del lugar de
realizacién de la actividad. De igual manera, expresa su compromiso para informar si él o algin miembro
del grupo familiar resulta sospechoso, probable o confirmado con alguna infeccién respiratoria. Se debe
evitar en todo momento el contacto fisico, como chocar las palmas de la mano, los apretones de manos,
golpes de puio o abrazos.

Teléfono: 061-3635942-3133456326 utdeportesusme@gmail.com




