ACCEPTATION DES RISQUES
ET CONSENTEMENT

MOUVEMENT URBAIN

La pratique de P'art du déplacement, du parkour ou de toutes autres disciplines du
mouvement comporte des risques d’incidents, d’accidents et de blessures graves. En
participant aux activités du centre Obstak - Mouvement Urbain, je m’expose a ces risques.
Je conviens qu’il est fortement conseillé de me faire orienter par un membre du personnel
lors de ma premiére visite.

Accompagnateur(-trice) d’un(e) mineur(e): le parent ou le (la) tuteur(-trice) légal(e) m’a
confié la garde de I'enfant d’age mineur que jaccompagne et le parent ou le (la) tuteur(-trice)
[égal(e) accepte que I'enfant participe aux activités du centre Obstak - Mouvement Urbain.

Je comprends que :

Bien que la santé et la sécurité des participants soient parmi les priorités des responsables
d’Obstak, la pratique de 'art du déplacement, du parkour ou de toutes autres disciplines du
mouvement comporte des risques d’incidents, d’accidents et de blessures graves. Les
responsables d’Obstak ne pourront pas étre tenus responsables en cas d’accident, de
blessure ou de bris ou perte de matériel m’appartenant.

Jatteste que :

- Moi et/ou I'enfant d’age mineur et/ou la personne sous ma responsabilité sont en bonne
santé physique et que nous n‘avons aucun probléme de santé personnel empéchant de
participer aux activités offertes par le centre;

- Moi et/ou I'enfant d’age mineur et/ou la personne sous ma responsabilité participons
aux activités du centre de maniere libre et éclairée, en toute connaissance de cause des
dangers et risques potentiels qui y sont reliés;

- Je m’engage a jouer un rble actif dans la gestion de ces risques;

- Jaccepte I'entiére responsabilité pour toute perte, tout dommage, tous frais relatifs a un
incident impliquant moi-méme ou les enfants mineurs et/ou personnes dont j’ai la
charge;

- Je participe de bonne foi au bon déroulement de l'activité, je fais preuve, en tout temps,
de vigilance et de discernement, et je veille a la sécurité des personnes sous ma
responsabilité. Cela implique, a titre indicatif :

i. D'informer les coachs de toutes blessures que moi-méme ou des participants
sous ma responsabilité auraient eues antérieurement;
ii. De m'abstenir de faire moi-méme, ou de faire faire a 'enfant d’age mineur ou a la
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personne sous ma responsabilité, tout mouvement proscrit par un médecin ou un
thérapeute;

iii. De ne pas hésiter a poser des questions;

iv. D'étre attentif(-ive) a 'environnement immeédiat de I'enfant mineur(e) et de préter
attention a sa préparation physique;

v. De profiter adéguatement des pauses;

vi. De m’hydrater suffisamment.

- Jai été informé(e) que le centre Obstak - Mouvement Urbain se réserve le droit d’exclure

toute personne qui représente un risque pour elle-méme ou pour les autres, et ce, sans
remboursement.

Je soussigné(e) renonce a toute réclamation et toute poursuite en justice envers les
organisateurs des cours ou activités, les instructeurs présents, les autres participants, les
membres et employés d’Obstak - Mouvement Urbain, les surveillants, les bénévoles, les
commanditaires, ainsi qu’envers toute entreprise ou tout organisme associé.

J’atteste que moi-méme ainsi que les personnes dont j’ai la charge ne sommes sous
Pinfluence d’aucune substance (drogue et/ou alcool) et que nous n’en consommerons pas
durant toutes les activités sous la responsabilité d’Obstak - Mouvement Urbain.

Je confirme avoir lu et compris la présente attestation dans son entiéreté, I’avoir signée de
mon propre gré et la considére comme une décharge compléte et inconditionnelle.
Les lois provinciales et fédérales s'appliquent.

Prénoms et noms des mineurs ou autres personnes sous ma responsabilité :

Signature :

Prénom et nom en lettres moulées :

Date :
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