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CLUB Ano 2016-2017

Formulario de Consentimiento Parental para el Uso
de Armas de Fuego y Aire Comprimido

Soy el padre o tutor legal de , un nifio menor de ( la
edad de 17 afios 0 menor ) el cual es un miembro de 4-H en Minnesota 4-H Deportes de Tiro de
Armas y del Club de la Vida Salvaje (“Programa”) de el club que empezo el 1 de Octubre del 2016y
que terminara el 30 de Septiembre del 2017 (“2016-2017 Club de Este Afio”). Yo entiendo que como
parte de este programa mi hijo podra usar armas de fuego o de aire comprimido con el uso de
municion o explosivos.

Por la presente doy mi consentimiento para que mi hijo/a pueda usar las armas de fuego y/o las armas
de aire comprimido con municién o explosivos fuera de mi presencia, Ya sea dentro o fuera de un
municipio, mientras participa en algun Evento del Programa durante la duracion del Club del 2016-
2017. Ademas autorizo a el personal del programa darle a mi hijo/a lo necesario para participar en el
programa arma de fuego o las armas del aire comprimido y/o municion para participar en cualquier
evento de cualquier programa durante la duracion del Club en el 2016-2017.

Yo entiendo los riesgos de las actividades involucradas en el programa y Yo, en nombre de mi
mismo, mi hijo/a, mis herederos y el siguiente en linea, libero libero y eximo a los regentes de la
Universidad de Minnesota, 4-H Programa del Desarrollo Juvenil, el, Programa de Tiro de Armas y
Vida Salvaje de Minnesota 4-H , regentes, oficiales, Personal del Programa, voluntarios y
participantes (“libero”) de cualquier perdida, costo, pérdida de qualgier tipo durante la participacion
de mi hijo/a en el Programa del 2016-2017 durante la duracion del Club, en la medida permitida por la
ley. Esta version no se aplica a la liberacion’ intencionada o actos lascivos .

Nombre del Padre o Tutor:

Firma del Padre o Tutor:

Fecha:
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