
      ISENÇÃO CONCEDIDA PELO PARTICIPANTE   LEIA COM ATENÇÃO 
 

Bem-vindo(a) ao Discovery Cove. Nosso objetivo é oferecer a cada um dos visitantes experiências memoráveis de interação com os 
animais. Observe que essa isenção é um procedimento padrão da maioria dos programas credenciados de interação com animais. A 
Discovery Cove reconhece a segurança dos visitantes, membros de equipe e animais como a sua prioridade número um. Leia 
cuidadosamente a declaração de isenção a seguir. 
 
O Participante solicitou a oportunidade de participar das atividades aquáticas e de interação com animais da Discovery Cove. 
Em contraprestação à autorização concedida para participar das atividades aquáticas e de interação com animais, o Participante 
concorda expressa e livremente com o seguinte: 
 
1.  o Participante está em boa saúde e não tem nenhum comprometimento ou incapacidade física nem problemas que possam 

ser agravados ao participar de atividades aquáticas e de interação com animais; 
 
2.  o Participante entende que há riscos inerentes envolvidos nas atividades aquáticas e com animais, incluindo, dentre elas, 

nadar em águas profundas, estar perto, interagir, alimentar e/ou tocar golfinhos, e que ele(a) pode sofrer arranhões 
resultantes de plantas, mordidas, cortes ou feridas e/ou lesões ou doenças mais graves. O Participante concorda em 
assumir todos os riscos, conhecidos e desconhecidos, de lesão pessoal ou doença grave, resultantes ou de alguma maneira 
ligados à presença ou participação nas atividades aquáticas ou de interação com animais da Discovery Cove; 
 

3.  as Partes Isentas podem fotografar ou gravar de outra forma o Participante e sua família durante a visita ao parque. As 
Partes Isentas poderão disponibilizar tais fotografias ou outras gravações para a aquisição pelo Participante, seus familiares 
ou outras pessoas que afirmarem estar associadas com o Participante; 

 
4.  em DESOBRIGAR A SEA WORLD OF FLORIDA, INC., DISCOVERY COVE, suas empresas controladoras, subsidiárias, 

relacionadas e afiliadas, executivos, funcionários e agentes (as “Partes Isentas”) de toda e qualquer reivindicação, perda, 
demanda, dano, despesa, ação judicial, causa de pedir e sentenças, quer previstos ou imprevistos, conhecidos ou 
desconhecidos, presentes ou futuros, resultantes, decorrentes ou de alguma forma ligados à presença e/ou participação do 
Participante nas atividades aquáticas ou de interação com animais da Discovery Cove (independentemente de os animais 
serem considerados domésticos ou selvagens), ou relacionados ao ato de tirar ou vender fotografias ou fazer gravações do 
Participante, incluindo, dentre outros, qualquer reivindicação de lesões pessoais ou doenças e/ou danos materiais ou perdas 
de bens pessoais ou reivindicação de violação de direitos de privacidade ou publicidade ou qualquer outro direito exclusivo, 
independentemente de ter sido causado total ou parcialmente por NEGLIGÊNCIA, RESPONSABILIDADE OBJETIVA 
ou outra FALHA das Partes Isentas; 
__________ Iniciais 
 

5.  esta Isenção é intencionalmente ampla e inclusiva, conforme permitido por lei e que, se algum termo ou disposição desta 
Isenção for considerado inválido ou inexequível, os termos remanescentes da Isenção não deverão, desse modo, ser 
afetados, porém deverão ser válidos e exequíveis no limite mais amplo permitido por lei. A disposição inválida deverá ser 
automaticamente trocada por uma disposição substituta, que seja válida e mantenha, tanto quanto possível, as mesmas 
finalidades econômicas e a intenção da disposição inválida; 

 
6.  que esta Isenção será compulsória em relação aos membros da família, representantes legais, representantes pessoais, 

sucessores, herdeiros, parentes próximos, testamenteiros, administradores, seguradores e funcionários do Participante. 
 
LI E COMPREENDI A ISENÇÃO ACIMA, A QUAL ACEITO E CONCORDO COM OS SEUS TERMOS, ASSINANDO DE VONTADE 
PRÓPRIA. 

 
Assinatura do Participante: ___________________________________________  Data: ______________ 

Nome por extenso do Participante: ______________________________________ 

Endereço do Participante: _____________________________________________ 
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