
Dành cho Tất cả các Tiểu bang Ngoại trừ California 

GIẤY MIỄN TRÁCH NHIỆM PHÁP LÝ & VIỆC SỬ DỤNG HÌNH ẢNH  
BỞI PHỤ HUYNH/NGƯỜI GIÁM HỘ CỦA TRẺ 

 
 
Tên của Trẻ: 

 
______________________  

  
Ngày Sinh: 

 
 ___________________ 

Chương trình: ______________________  Địa điểm:  _________________ 

Ngày Tham gia: __________________   

 
Con của quý vị đã được mời tham gia chương trình (“Audubon”) của Tập đoàn Audubon Quốc gia 
(National Audubon Society, Inc.) được nêu ở trên (“Chương trình”), điều này có thể bao gồm trải nghiệm 
chuyến dã ngoại trong lớp học và ngoài trời.  Vui lòng đọc phần sau đây và ký tên dưới đây nếu quý vị 
đồng ý cho con của quý vị tham gia vào Chương trình như được mô tả. 
 
1. Việc con của quý vị tham gia vào Chương trình có thể liên quan đến hoạt động thể chất kéo dài, bao gồm 
đi bộ, leo trèo, nhảy, uốn cong, vươn người, nâng vật thể nhẹ và chạm vào hoặc xử lý động vật hoang dã và 
các vật thể tự nhiên.   
 

 
Quý vị đồng ý tự chịu rủi ro cho việc con của quý vị tham gia vào hoạt động này, và thừa nhận rằng 
Audubon đã không có bảo đảm hoặc cam kết nào, dù rõ ràng hay là hàm ý, liên quan đến sự an toàn của 
việc thực hiện Chương trình. 
 
2.  Con của quý vị có thể tạo ra tác phẩm nghệ thuật trong khi tham gia vào Chương trình.  Quý vị đồng ý 
rằng Audubon có thể sử dụng, tái tạo, trưng bày, tạo ra các tác phẩm phái sinh và phân phối bất cứ tài liệu 
nào mà con của quý vị tạo ra trong khi tham gia vào Chương trình (“Tác phẩm Nghệ thuật”), trong mọi 
phương tiện và trong các ấn phẩm in và quý vị đồng ý rằng Audubon có thể sử dụng Tác phẩm Nghệ thuật 
đó liên quan đến các yêu cầu gây quỹ.  Giấy phép của Audubon cho việc sử dụng Tác phẩm Nghệ thuật đó 
là vĩnh viễn, miễn phí bản quyền và không độc quyền. 
 
3.  Con của quý vị có thể được chụp ảnh, ghi hình hoặc ghi âm trong Chương trình (“Bản ghi âm”).  Quý vị 
đồng ý và hiểu rằng những Bản ghi âm này, có thể bao gồm hình ảnh, ngoại hình, giọng nói, tên và/hoặc tài 
liệu tiểu sử của con quý vị, có thể được thực hiện và/hoặc được sản xuất tại Chương trình.  Thông qua văn 
bản này, quý vị cho phép Audubon sử dụng, tái tạo, chỉnh sửa, sao chép, phát sóng và phân phối vĩnh viễn 
các Bản ghi âm đó, trong mọi phương tiện, dù là bây giờ đã biết hoặc sau này được tạo ra.   
 
Bằng việc ký tên dưới đây, quý vị miễn trách nhiệm một cách rõ ràng và không gây thiệt hại cho 
Audubon, các cán bộ, giám đốc, nhân viên, đại lý, người được cấp phép, người thừa kế và người 
được chỉ định về mọi khiếu nại, yêu cầu hoặc nguyên nhân hành động mà quý vị có hoặc có thể có 
dành cho (i) sự phỉ báng, làm mất danh dự, xâm phạm quyền riêng tư hoặc quyền công khai phát 
sinh từ việc Audubon sử dụng các Bản ghi âm hoặc (ii) đối với bất cứ tổn thất, thiệt hại hoặc thương 
tích nào đối với người hoặc tài sản bị quý vị hoặc con của quý vị gây ra hoặc làm phát sinh, ngoại trừ 
sự sơ suất của Audubon, liên quan đến bất cứ khía cạnh nào của sự tham gia của con quý vị vào 
Chương trình hoặc trong bất cứ hoạt động nào liên quan đến Chương trình, bao gồm mọi vận 
chuyển do Audubon sắp xếp, thanh toán hoặc cung cấp.  
 

Vui lòng đánh dấu vào vị trí thích hợp: 
 
_______ Con của tôi có sức khỏe tốt và tôi biết không có vấn đề gì về thể chất hoặc điều kiện sẽ hạn chế 
hoặc cản trở khả năng của con tôi tham gia vào Chương trình.   
 
_______Con tôi yêu cầu sự sắp xếp hoặc hỗ trợ sau đây để tham gia vào Chương trình: 
_______________________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________________ . 
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Giấy miễn trách nhiệm này sẽ ràng buộc quý vị và những người thừa kế, thân nhân, những người thi hành, 
những người điều hành và người được chỉ định của quý vị.  Bằng việc ký tên dưới đây, quý vị xác nhận 
rằng quý vị đã đọc kỹ và hiểu rõ biểu mẫu này và tất cả các tuyên bố mà quý vị đã thực hiện đều là sự thật. 
 
Nếu quý vị có bất cứ thắc mắc nào, thì vui lòng liên hệ với ___________________________________ 
theo số ___________________________________________. 
 
 
Chữ ký của Phụ huynh/Người giám hộ:_____________________________ 
Tên Viết hoa:__________________________________________________ 
Địa chỉ:_______________________________________________________ 
_____________________________________________________________ 
Ngày:________________________________________________________ 
 
Thông tin Liên lạc Khẩn cấp: 
 
Tên: __________________________________________________________ 
Số Điện thoại: __________________________________________________ 
 


