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DECLARAȚIE

pe proprie răspundere
Subsemnatul/a ................................................................, identificat/ă prin BI/CI seria........, nr.............,  ca urmare a înscrierii mele în tabăra “Plan B”, organizată de Asociaţia „Purtătorii de Făclie”, declar, pe proprie răspundere, următoarele:
· îmi asum întreaga răspundere pentru decizia de a participa la această tabără;
· mi s-au adus la cunoştinţă regulamentul şi programul taberei, pe care trebuie să le respect pe perioada participării în tabără, şi le accept; 
· sunt de acord să anunţ organizatorii cu privire la bolile care ar putea să afecteze ceilalți participanți.
· în timpul deplasărilor pe trasee, grupurile vor fi conduse de lideri din partea Asociației Purtătorii de Făclie;

· îmi iau responsabilitatea să ascult indicațiile liderului de grup în toate privinţele: reguli de deplasare, ordinea în formaţie, echipament, locuri în care accesul este interzis etc.; şi, prin urmare, îi consider eliberaţi de orice răspundere, procese, despăgubiri ce pot rezulta din incidente / accidente cauzate de încălcarea regulamentului şi/sau a indicaţiilor clare date de lideri;
· sunt de acord să port echipamentul 

· Sunt conștient că unele activități au risc de accidentare. Îmi asum acest risc si înțeleg ca organizatorii nu pot prelua responsabilitate pentru eventuale accidentari.

Starea de sănătate:
· alergic la................................................................................................................................................
· diabet....................................................................................................................................................
· regim alimentar.....................................................................................................................................
· boli / limitări de care sufăr și care m-ar putea pune în pericol pe timpul taberei sau care ar afecta grupul pe traseele de bicicletă pentru că nu pot continua .................................................................
.....................................................................................................................................................................
· Capacitate de înot:             - Știu să înot:......................    /    - Nu știu să înot:........................

Nume și prenume în clar:..................................................................................................................................
Data: ................................................
Semnătura:................................................................                                           

Semnătura părintelui (pentru participanții sub 18 ani): ............................................................................................
