A PLAY-GL

Exencion de Responsabilidad del Campamento Play 60

Los eventos Play60 no cuentan con la participacion de jugadores de los Panthers y son de no contacto.
Autorizo a mi hijo/a a participar en el evento Play 60 (el “Evento”).

Reconozco que la participacion de mi hijo/a en el Evento implica riesgos de lesiones corporales graves, muerte y/o dafios a
la propiedad. Asumo y acepto todos los riesgos de lesiones corporales, muerte, dafios a la propiedad y otros perjuicios
relacionados con la participacion de mi hijo/a en el Evento. Reconozco que soy responsable de todos los gastos médicos
derivados de cualquier enfermedad o lesién de mi hijo/a en relacidon con el Evento.

Reconozco que el Evento puede involucrar actividades fisicas extenuantes y peligrosas, y certifico que mi hijo/a goza de
excelente salud fisica y no tiene limitaciones fisicas que le impidan participar en el Evento. Autorizo a las Partes del
Campamento (definidas mas adelante) a proporcionar tratamiento médico de emergencia a mi hijo/a si fuera necesario.

Por la presente, indemnizo, eximo de responsabilidad y libero a Panthers Football, LLC, la Liga Nacional de Futbol
Americano (NFL) y sus treinta y dos clubes miembros, Atrium Health, el anfitrion del campamento, y a cada uno de sus
respectivos afiliados, directores, empleados, agentes o representantes (“Partes Combinadas”) de cualquier responsabilidad
por todas las reclamaciones, demandas, pérdidas, dafios y costos, incluidos honorarios razonables de abogados, que
surjan o estén relacionados con cualquier lesion personal, dafio a la propiedad y/o otra pérdida, incluida la muerte, sufrida
por mi hijo/a en relacion con su participacion en el Evento.

Autorizo a las Partes Combinadas a tomar videos y fotografias de mi hijo/a y a grabar su voz, conversacion y otros sonidos
durante y en relacion con el Evento. Reconozco que las Partes Combinadas seran propietarias exclusivas de todos los
derechos de autor y otros derechos sobre dichas grabaciones, fotografias y videos, y podran utilizarlos en todo el mundo y
para siempre, sin compensacion para mi ni para mi hijo/a. Autorizo a las Partes Combinadas a utilizar el nombre, voz,
imagen y cualquier dato biografico proporcionado sobre mi hijo/a en publicidad y promocién de los Eventos o de cualquier
juego de la Liga Nacional de Futbol Americano sin compensacion adicional.

O Reconozco que tengo 18 afios 0 mas.

O Certifico que soy el padre, madre o tutor legal de mi hijo/a.

O Reconozco que he leido esta Exencién, entiendo completamente su contenido y la firmo voluntariamente.
O

Soy mayor de 18 afios y deseo recibir mensajes promocionales de los Carolina Panthers y Atrium Health.
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