
2024 GRYD Summer Night Lights

LIGA ADULTO – Formulario de Registro, Deportes

DEPORTE: ◻ Basquetbol ◻ Futbol ◻ Softbol ◻ Voleibol DIVISIÓN:__________________________________

Nombre y Apellido: ________________________________ Fecha de Nacimiento: ____/____/____ Edad: _____ Sexo: M / F

Dirección:____________________________________________ Ciudad:________________ CódigoPostal:________________

Numero de Teléfono:( ) __________________ Contacto de Emergencia:____________________ #_______________

Talla de Camisa: Joven: ◻ S ◻ M ◻ L ◻ XL Adulto: ◻ S ◻ M ◻ L ◻ XL ◻ 2XL ◻ 3XL

Etnicidad: ◻ Afro-Americano ◻ AsiáticoAmericano ◻ Blanco ◻Latino ◻Nativo Americano ◻Otro: _____________

Entiendo que como participante registrado de una liga deportiva de SNL voy a recibir una (1) camisa, que
será distribuida por el coordinador de Recreación y Parques de SNL. Iniciales del Participante ____

CONSENTIMIENTO DE CUIDADO MÉDICO

Yo, cuyo nombre aparece arriba, voy a participar en el programa deportivo de Summer Night Lights y/o en las rampas para patinetas.
Yo entiendo la naturaleza de las actividades deportivas y con rmo que estoy cali cado, en buen estado de salud y en la condición física
adecuada para participar en tales actividades.

Estoy de acuerdo de liberar al programa Summer Night Lights, parte de la Oficina del Alcalde Reducción de Pandillas y Desarrollo
Juvenil, La Fundación GRYD, la Ciudad de Los Ángeles, y el Departamento de Recreación y Parques, sus agentes, o ciales y empleados
de cualquier responsabilidad en relación con cualquier lesión causada por la participación en actividades deportivas de Summer Night
Lights.

Entiendo que ni la Oficina de Reducción de Pandillas y Desarrollo Juvenil del Alcalde, La Fundación GRYD ni Instalación
recreativa tiene seguro.

Yo autorizo a la Oficina de Reducción de Pandillas y Desarrollo Juvenil, la Fundación GRYD, la ciudad de Los Ángeles, y el Departamento
de Recreación y Parques, sus agentes, funcionarios y empleados a actuar como mi agente, en caso que yo no pueda, y doy el
consentimiento a examen de rayos X, anestesia, diagnóstico o tratamiento médico, quirúrgico y atención hospitalaria que se considera
recomendable y que se presenta bajo la supervisión general o especializada de cualquier médico con licencia bajo la provisión de la Ley
de Práctica Médica por un hospital con personal con licencia, y que el diagnóstico o tratamiento, sea en la o cina de dicho médico o un
dicho hospital.

Entiendo que esta autorización está dada por adelantado de cualquier diagnóstico, tratamiento o atención hospitalaria que el
médico mencionado en el ejercicio de su juicio estime conveniente. La autorización se mantendrá vigente durante la duración del
programa, a no ser revocada antes por escrito y entregada a dicho agente.

Firma del Jugador ______________________________________ Fecha _______________



CÓDIGO DE CONDUCTA DEL JUGADOR

Me comprometo a cumplir con mis responsabilidades como jugador que participa en el programa de Deportes de Summer Night
Lights siguiendo el código de conducta del jugador.

Como jugador, voy a ser un modelo de buena deportividad y carácter y cumplir con mis responsabilidades con el entrenador y el
equipo.

Como jugador, voy a cooperar con mis entrenadores, compañeros de equipo, adversarios y árbitros.

Como jugador voy a seguir las reglas y nunca discutir o quejarse de las decisiones del árbitro.

Como jugador voy a jugar por diversión y hacer todo lo posible para asegurarse de que el juego sea divertido para los
participantes. Voy a dar el ejemplo de juego limpio y deportividad a todos los participantes. Voy a tratar a los participantes,
entrenadores, administradores de recreación y el público, con respeto. Voy a ayudar a mantener un entorno deportivo para todos
los participantes que esté libre de drogas, tabaco y alcohol y me abstendré de su uso en todos los eventos deportivos. Solo voy a
hacer comentarios positivos y alentadores para los jugadores de ambos equipos.

Como jugador recordaré que los objetivos del juego son divertirse, mejorar habilidades y sentirse bien al jugar. No voy a tomar el
juego ni a mí mismo demasiado en serio, voy a controlar mi temperamento. Voy a tratar de crear una experiencia recreativa y
positiva para todos los involucrados en la actividad.

Voy a discutir el significado de este código de conducta con los miembros de mi familia y amigos. Entiendo que las sanciones por
no adherirse a este Código de Conducta pueden variar desde una advertencia verbal a la expulsión de la actividad.

Firma del Jugador ______________________________________ Fecha _______________

USO DE MEDIOS DE COMUNICACIÓN E IMAGENES

Por la presente otorgo permiso al programa Summer Night Lights de la Oficina de Reduccion de Pandillas y Desarrollo Juvenil del
Alcalde, a la Ciudad de Los Ángeles y al Departamento de Recreación y Parques para hacer adquirir o usar fotografías, películas,
cintas u otras imágenes física y/o mi voz según sea necesario para su uso con los programas y/p la publicidad, el marketing y/o
los materiales publicitarios de la Ciudad sin pago ni ninguna otra contraprestación. Por la presente renuncio a cualquier derecho
que pueda tener de inspeccionar y/o aprobar el producto terminado o la copia que pueda usarse en relación con el mismo, en el
que aparezca mi imagen, o el uso al que pueda aplicarse.

Firma del Jugador ______________________________________ Fecha _______________
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