
 

 

 
 
 

 

DESLINDE DE RESPONSABILIDADES Y CERTIFICADO DE APTITUD para MARATÓN CAPITAL® 
EVENTO DEPORTIVO REALIZADO EN GUANAJUATO CAPITAL EN FECHA 15 DE FEBRERO 2026 

Yo, ___________________________________________________________________________________, 
con número de corredor ______________ mediante el presente documento MANIFESTO:  

1.- He leído, entendido y acepto íntegramente el reglamento y convocatoria del MARATÓN CAPITAL® que se 
celebrará el día 15 de Febrero de 2026 en Guanajuato, Guanajuato, México. 

2.- Dicho Reglamento / Convocatoria esta publicada en la página www.maratoncapital.com 

3.- Estoy seguro de estar física y psicológicamente bien preparado para realizar la prueba deportiva en sus 
diferentes distancias 10 kilómetros, 21 kilómetros y 42.195 kilómetros y que sigo los controles médicos 
adecuados para garantizar que gozo de buena salud general, sin padecer ninguna enfermedad, alergia, 
defecto físico, lesión o afección cardio-respiratoria que desaconseje mi participación en la misma. 

4.- Soy plenamente consciente de la dureza, recorrido, perfil y distancia de la prueba en cita. 

5.- Soy consciente de que este tipo de pruebas conllevan un riesgo adicional para los participantes. Por ello, 
asisto de propia voluntad, asumiendo los riesgos y consecuencias derivadas de mi participación. 

6.- Dispongo de los conocimientos y destreza técnica suficientes como para garantizar mi propia seguridad, 
en el entorno y las condiciones de autonomía en las cuales se desarrolla la prueba. 

7.- Igualmente, cuento las adaptaciones fisiologicas pertinententes que esta prueba demanda, resultantes de 
una preparación física previa y a conciencia, donde mis capacidades condicionales como coordinativas son 
suficientes para no poner en riesgo mi salud y por ende mi vida. 

8.- Me comprometo a cumplir normas y protocolos de seguridad establecidos por la Organización del evento, 
mantendré un comportamiento responsable que no aumente los riesgos para mi integridad física o psíquica. 
Seguiré instrucciones y acataré decisiones que tomen los responsables de la Organización (jueces, médicos y 
organizadores) en temas de seguridad. 

9.- Autorizo a los Servicios Médicos de la prueba, a que me practiquen cualquier cura o prueba diagnóstica 
que ellos consideren en cualquier momento de la prueba, habiéndola o no solicitado yo mismo. Ante sus 
requerimientos me comprometo a abandonar la prueba y/o a permitir mi hospitalización, si ellos lo estiman 
necesario para mi salud. 

10.- Autorizo a la Organización a tomar y utilizar cualquier fotografía o grabación, siempre que esté 
relacionada a mi participación en este evento y no percibir ningún tipo contraprestación a cambio. 

 



 

 

 

 

 

 

11.- Que antes o durante la prueba, no consumiré sustancias prohibidas consideradas como doping por las 
federaciones de atletismo o medicamentos no recetados por medicos con previa consulta. 

12.- Que soy consciente de que mi número es personal e intransferible, por lo que no lo cederé o venderé a 
ninguna otra persona, es por ello que permitir que un ajeno utilice mi dorsal para participar me hace 
responsable totalmente de cualquier daño o perjuicio, ademas de que se le prohibira hacer uso de los servicios 
y amenidades que la organización ofrece al pseudo corredor. 

13.- Que participo voluntariamente y bajo mi propia responsabilidad en la prueba. Por consiguiente, EXONERO 
de cualquier responsabilidad a la Organización, colaboradores, staff , voluntariado, patrocinadores y al 
Municipio de Guanajuato y otros participantes, por cualquier daño físico o material que se produzca sobre mi 
persona, y por lo tanto, renuncio a interponer denuncia o demanda contra los mismos. 

14.- Me comprometo a seguir las pautas generales de respeto a los demás y medio ambiente.  

 

Firma Nombre: ______________________________________________________________________  


