
Nombre del Padre /Tutor Legal:		

Teléfono Principal		 Correo Electrónico

Nombre de los Niños		 DOB				 Genero 

Nombre de los Niños DOB Genero 

Nombre de los Niños DOB Genero		

Nombre de los Niños DOB Genero 

Nombre de los Niños DOB Genero 

Dirección		 Cuidad			 Estado	            Código Postal 

Nombre de Contacto de Emergencia Alternativo					 Teléfono

IDENTIFICACIÓN CON FOTOGRAFÍA ES 
REQUERIDA PARA ADULTOS DE 18 AÑOS O MÁS

FORMA DE LIBERACIÓN DE MENORES
OUR MISSION: The YMCA of San Diego County is dedicated to improving the quality of human life and to helping all 
people realize their fullest potential as children of God through the development of the spirit, mind and body.

YMCA OF SAN DIEGO COUNTY

CONVENIO DE LA YMCA DE EXONERACIÓN Y RENUNCIA DE RESPONSABILIDAD E INDEMNIZACIÓN PARA MENORES DE EDAD
Nombre del (de los) Menor(es)

Yo, el padre/la madre, la cual tiene custodia de menores, de(el/la) nino(a) indicado superiormente, da permiso para que el nino participle en todos los programas los cuales sean en 
local de la YMCA, o donde estara el nino/la nina. El menor esta fisicamente adecuado y mentalmente preparado para participar en todas las actividades que han sido anunciadas 
del parte del programa.
En consideracion del cual menor seria permitido ha entrar a qualquier oficina de la YMCA del Condado de San Diego (YMCA) para observer, usar las facilidades y/o equipaje, or 
participar en cualquier programa, en persona, o practicamente en cualquier lugar, yo, por parte de yo mismo (como padre/guardiante, entrenador, aydante/assistente, espectador 
or participante) por la presente confirmo lo sigiente:

1. Confirmo que (i) he leido este document, (ii) he inspeccionado las facilidades y equipaje de la YMCA, (iii) y las accepto como adecuadas para el uso intentado; y (iv) voluntariamente firmo este documento.
2. Excepto por la negligencia grave de la YMCA, o mala conducta intecionada, yo libero a la YMCA, sus directores, oficiales, empleados, y voluntarios de toda responsabilidad a mi, o al el menor de edad 

indicado, por causa de danos o perdida de propiedad o lesion fisica o muerte, aunque el dano or lesion resulte por condiciones causadas por facilidades de la YMCA o que surjeren o sean relacionados 
con el/los programas de la YMCA. La YMCA no sera responsible por danos que resulten por causa de la negligencia, o cunducta de otro miembro, ocupante o operador de el local de la YMCA or 
participante en los programas or actividades de la YMCA. Estoy de acuerdo de que el/la menor indicada superiormente, asuma responsabilidad por el riesgo de danos a su cuerpo, muerte or dano a su 
propiedad, except esos danos que fueron causados por a negligencia grave or mala conducte intencionada de la YMCA.

3. Estoy de acuerdo de no demandar a la YMCA por perdida, dano, lesion or muerte describida aqui, mas que por danos causados por negligencia grave or mala conducta intencionada, y estoy de acuerdo 
de indemnizar, protejer, defender, y liberar de toda responsabilidad la YMCA y sus agentes en contra cualquier reclamo , or danos, o derechos de retencion, juicios, sanciones, honorarios de abogado, 
honorarios de experto/consultor, costos y/o pasivos causados por, o involuctrados, o en conexion con membrecia de la YMCA, uso de las facilidades de la YMCA, o participacion en programas por mi 
mismo, el menor indicado superiormente, o cualquier otra persona. Si aluguna accion legal sera provocada en contra la YMCA por causa de unas de estas razones, yo estoy de acuerdo a defender esta 
accion a expensas mias por abogados razonablemente satisfechos a la YMCA y la YMCA esta de acuerdo a cooperar conmigo en la defense. La YMCA no tiene que pagar primero para ser defendida, or indemnificada.

4. Yo autorizo a la YMCA que sirva como agente del firmante de este documento, a consenter, al respeto del menor indicado, a llevar acabo una examinacacion de rayos x, anestecia, diagnostic medico, 
dental o de un diagnostico de cirugia, or tratamiento medico, y tratamiento de cirugia, que sera advisable por un cirujano, y que sea administrado bajo supervision general o especial, por parte de un 
medico, o cirugano con licencia bajo las provisiones del Acta de Practica Medica del estado de California por parte de un hospital, aunque el tratamiento medico o diagnostic sera hecho en la oficina del 
medico o en el hospital. Yo entiendo que la YMCA no es responsible por los costos incurridos por el tratamiento medico.

5. El nuevo virus, COVID-19, ha sido declarado como una pendemia mundial, por la Organizacion Mundial de la Salud. COVID-19 es muy contagiosa y se cree que se ha distibuido por contacto de pesona 
a persona. Como resultado, el goveirno federal, estatal y local, y las agencias de salud federales y estatales, recomiendan distancia social, y han, en muchos lugares, prohibido la congregacion de 
grupos de gente, mas que gente en su familia. La YMCA del condado de San Diego, ha puesto en lugar, medidas preventivas, sugeridas por Los Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades, 
y goviernos Federales, Estatales, y Loicales para reducir la transmision de COVOD-19; per, la YMCA no puede garantizar que usted o su hijo/hija, not sera infectada con el virus. Es mas, atendiendo 
centros de la YMCA, programas o guarderias, puede aumentar el riesgo de contactar COVID-19. En firmar este documento, you estoy de acuerdo del riesgo en contactar COVID-19 y asumo el riesgo 
de que yo, mi nino(a) o mi familia puede contractar el virus en haber atendido un centro de la YMCA, o un programa, o una guarderia, y que ser espuesto o infectado puede resultar en lastiadura 
personal, enfermedad, desabilitacion permanente, y muerte. Yo entiendo que el riesgo de ser espuesto o infectado(a) con el COVID-19 en un centro de la YMCA, programa o guarderia puede ser por 
resulta de las acciones, omisiones o negligenica mia y de otros, incluyendo, pero no sin limitacion, empleados de la YMCA, voluntaries de la YMCA y participantes y sus familias. Yo, voluntariamente, 
asumo todos los riesgos, y accepto responsabilidad por cualquier dano que le pase a mi nino(a) o a mi (incluyendo, pero no limitado, ha un dano personal, desabilidad, o muerte), enfermedad, dano, 
perdida, reclamo, responsabilidad o costo, de cualquier, que yo o mi nino(a), o mi familia, quisas experience en coneccion con la participacion en la YMCA or participacion en un programa de la YMCA. 
Por parte mia, y parte de mi familia y tambien mi hijo(a), yo, por la presente, libero, hago un pacto de no demander, descargo, y exonero a la YMCA, sus empleados, agentes, representantes, de todos 
los actos, incluyendo todas las obligaciones, reclamos, acciones, demandas, danos, costos de qualquier, relacionados con esto. Yo comprendo y estoy de acuerdo que esta liberacion incluye cualquier 
reclamo basado en acciones, omisiones o negligencia de la YMCA, sus empleados, agentes, y representates, aunque una infeccion de la COVID-19, ocurrara antes, durante, or duespues de participar en 
un programa de la YMCA.

Yo intento que este documento es extenso e inclusivo segun permita la ley del Estado de California; si cualquier porcion es invalida, estoy de acuerdo de que el resto del 
documento continuara en total.

Firma del padre/madre/tutor legal Fecha

RENUNCIA / CONSENTIMIENTO
Yo, _____________________________________________doy mi permiso a la YMCA del Condado de San Diego (YMCA) para que usen mi foto o cualquier otro parecido, o cualquier foto o 

parecido que haya con mis hijos, específicamente, ___________________________________________________, en la publicidad general y materiales de campaña de la YMCA. 

Firma Fecha

Identificación Verificada: ___________________________________

Iniciales del Empleado: __________________________________________ 

Tipo: _______________________________________________________________________________________________

EMPLEADO 



EXONERACIÓN DE RESPONSABILIDAD DE LA MEMBRESÍA A NIVEL NACIONAL: 
“Al participar en el Programa de Membresía Nacional de la YMCA, estoy de acuerdo en liberar al Consejo Nacional de Asociaciones Cristianas de Jóvenes de los Estados 
Unidos de América y sus asociaciones independientes y autónomas en los Estados Unidos y Puerto Rico de reclamaciones de negligencia por lesiones corporales o 
muerte en conexión con el uso de las instalaciones de la YMCA, y de cualquier responsabilidad por otras reclamaciones, incluyendo la pérdida de elementos personales, 
hasta el máximo alcance de la ley. ”  

Firma Fecha

YMCA DEL CONDADO DE SAN DIEGO CÓDIGO DE CONDUCTA

La YMCA del Condado de San Diego está dedicada a proporcionar un ambiente seguro y acogedor para todos los miembros e invitados. La YMCA es una 
organización abierta a todas las personas. Damos la bienvenida y valoramos individuos de todas las edades, razas, etnias, religiones, identidades de género, 
habilidades, orientaciones sexuales y circunstancias financieras. Estamos comprometidos a tener programas y servicios que abarquen la diversidad, reflejan-
do las personas y las necesidades de nuestras comunidades. 

Para promover la seguridad, se pide a todas las personas que actúen adecuadamente y sigan las reglas / directrices en todo 
momento dentro de nuestras instalaciones o cuando participen en nuestros programas. Esperamos que las personas que usen la YMCA actúen con madurez, 
se comporten responsablemente y respeten los derechos y la dignidad de los demás. Cualquier  
persona que presencie un comportamiento que va en contra de este código de conducta  deberá ser inmediatamente reportado a los empleados del YMCA. 
Las siguientes acciones que se enumeran a continuación son comportamientos considerados inapropiados en nuestras instalaciones y programas, por lo que 
no están permitidos. Tenga en cuenta que esta lista no es exhaustiva.

• Uso o posesión de productos químicos ilegales (drogas) en la propiedad de la YMCA, en vehículos de la YMCA y en programas patrocinados por Y

• Fumar en la propiedad del YMCA

• Llevar un arma escondida o cualquier dispositivo u objeto que pueda ser usado como un arma para hacer daño a otra persona no está permitido en la
propiedad a menos que sea portado por una persona  activa calificada y/ o un agente del orden retirado

• Acoso o intimidación por palabras, gestos, lenguaje corporal o cualquier tipo de comportamiento amenazador

• Contacto físico con otra persona de una manera agresiva o amenazante

• Comportamiento verbalmente abusivo u ofensivo-incluyendo lenguaje vulgar, insultos o gritos

• Conversación y comportamiento sexualmente explícitos

• Cualquier tipo de contacto sexual con otra persona

• Vestimenta inapropiada, indecente o sexualmente reveladora

• Robo o comportamiento que resulte en la pérdida o destrucción de propiedad

• Merodeando la propiedad del YMCA

• Fotografía con el teléfono celular o fotografía no autorizada de las instalaciones, miembros o participantes

• No se permiten mascotas en la propiedad del Y a menos que sean animales de servicio para ayudar a los miembros

La YMCA realiza regulares chequeos de delincuencia sexual a todos los miembros, participantes e invitados. Si se produce un delito de delincuencia sexual, el 
YMCA se reserva el derecho de cancelar la membresía, finalizar la participación en el programa y eliminar el acceso a la visita.

La suspensión o cancelación de los privilegios de la membresía del YMCA puede resultar si el Director Ejecutivo determina que se ha producido una violación 
del Código de Conducta. 

Firma del Adulto Fecha

PARTICIPANTES DEL PROGRAMA 
TRANSFERENCIA-COMPROBANTE- POLÍTICA DE REEMBOLSO 
El propósito de Transferencia-Comprobante- Política de Reembolso permite que la YMCA proporcione programas y clases de calidad, apropiadas, y propor-
cionadas, mientras mantienen la flexibilidad con los miembros y participantes del programa. Todas las solicitudes están sujetas a la aprobación del director y 
tardan entre 3-5 días laborables para la aprobación. 

Antes del día de inicio del programa:  Voucher/reembolso por un valor del 100% menos el depósito del programa, costos de los uniformes o costos del 
proveedor si aplica 

En o después del día de inicio del programa:  Voucher/reembolso por un valor del 75% menos el depósito del programa, costos de uniforme o costos de 
los vendedores si aplica 

En o después del segundo día inicio del programa:   No aplica voucher/reembolso. Total of 0%. 

Firma del Adulto Fecha




