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Asociacion Ambiental G-22

“Diplomado en Vivienda Social Sostenible”

El presente, es un pacto legalmente vinculante de responsabilidad, renuncia, descarga y
no demanda (en adelante “Acuerdo”) realizado voluntariamente por mi, “El Exonerador”,
en nombre propio y nombre de mis albaceas, administradores, representantes legales y
cesionarios (en adelante colectivamente, "Exonerador”, "yo" o "mi") a favor de la
organizacion Asociacion Ambiental G-22, de sus autoridades, personal, organizadores del
evento y voluntarios especificos.

Yo, como el suscrito Exonerador, estoy de acuerdo en asumir y
tomar por mi mismo todos los riesgos y responsabilidades que de cualquier manera surjan
de o asociadas con esta actividad, a desarrollarse en la Finca Florencia, ubicada en el
municipio de Villa Canales, departfamento de Guatemala, en el mes de octubre del ano
en curso, incluyendo, sin limitacidn cualquier riesgo que pueda surgir de los vigjes
nacionales e internacionales vy liberar a las entidades citadas en el pdrrafo anterior de
cualquier y fodos los reclamos, demandas, juicios, danos, acciones y responsabilidades de
todo nombre y de la naturaleza que seaq, siempre que se produzca, ya sed conocido o
desconocido, contingente o fijo, en derecho o en equidad, que pueda sufrir en cualquier
momento que surja de o en conexién con la actividad, incluyendo cualquier lesién o
dano a mi, mi muerte o dafos a mi propiedad (en adelante “obligaciones”) y estoy de
acuerdo en defender, indemnizar y guardar a los exonerados de y confra cualquier y
todas las obligaciones.

Como Exonerador, reconozco que este Acuerdo significa que estoy renunciando a, entre
ofras cosas, a todos los derechos de demandar, por lesiones, danos o perjuicios que
puedan ocurrir; también entiendo que este descargo estd ligado a mis herederos,
albaceas, administradores, representantes legales y cesionarios, asi como a mi mismo.
Estoy de acuerdo en que el presente Acuerdo se regird a todos los efectos de la ley del
pais de origen de las instituciones exoneradas. He leido todo este Acuerdo, lo entiendo
perfectamente y reconozco que he tenido la oportunidad de revisarlo con un abogado
de mi elecciodn, si asi lo decido y, me comprometo a estar legalmente obligado por el
mismo.

Firma del Exonerador
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