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Relevo de Responsabilidad e Indemnización 
 
Este Relevo de Responsabilidad e Indemnización (el “Acuerdo”) se celebra el ___ de mayo de 2025 entre el 
Fideicomiso para Ciencia, Tecnología e Investigación de Puerto Rico (el “Fideicomiso”) y 
_________________________ (“Receptor”). 
 

EXPONEN 
 

PRIMERO: Que el Fideicomiso, como entidad privada sin fines de lucro, pone a disposición, de forma gratuita o 
mediante tarifas reducidas por debajo del valor de mercado, salas de capacitación y reuniones (los “Servicios”) para 
apoyar a organizaciones en el desarrollo de sus actividades a través de reuniones, sesiones informativas, seminarios 
y otras iniciativas afines. 
 
SEGUNDO: Que, en consideración a la voluntad del Fideicomiso de proveer dichos Servicios a bajo costo o sin cargo 
alguno, el Receptor acepta suscribir este Acuerdo. 
 
TERCERO: Que Receptor utilizará los Servicios el ___de ____________ de 20___. 
 

ACUERDAN 
 

1. Aceptación de riesgos. El Receptor reconoce y acepta que, en el curso del uso de los Servicios, sus 
miembros, invitados, empleados, funcionarios, agentes o representantes podrían causar lesiones, muerte, 
daños a la propiedad, perjuicios u otros daños accidentales a empleados, representantes, agentes, 
proveedores o invitados del Fideicomiso, o a terceros. El Receptor asume voluntariamente todos los riesgos 
y consecuencias legales asociados a dichos eventos. 

 
2. Exoneración de responsabilidad. El Receptor exime y libera de toda responsabilidad, ahora y en el futuro, 

al Fideicomiso y a sus departamentos, afiliados, miembros, empleados, funcionarios, agentes, representantes 
y aseguradoras (las “Partes Exoneradas”), por cualquier reclamación, daño, pérdida o perjuicio, conocidos o 
no, que surjan durante o como consecuencia de las acciones u omisiones del propio Receptor, sus invitados, 
empleados o representantes, durante el uso de los Servicios. 

 
3. Obligación de indemnizar. El Receptor se compromete a indemnizar, defender y mantener indemne a las 

Partes Exoneradas frente a toda pérdida, responsabilidad, daño, costo o gasto (incluyendo honorarios 
razonables de abogados y gastos relacionados con litigios) que se derive de reclamaciones o demandas 
presentadas por (i) el propio Receptor, (ii) cualquier persona que reclame por, bajo o a través del Receptor, 
o (iii) cualquier tercero, en relación con el uso de los Servicios o como resultado de estos. 

 
El Receptor declara haber leído detenidamente este Acuerdo, comprender su alcance legal y firmarlo voluntariamente 
en señal de aceptación total de sus términos. 
 
FIRMADO el ___ de _______________ de 20___. 
 
 
 

Receptor 
 
Firma: ____________________________ 
 
Nombre: __________________________ 
 
Título: ____________________________ 
 
Fecha: ___________________________ 

Fideicomiso 
 
Firma: ____________________________ 
 
Nombre: ___________________________ 
 
Título: ____________________________ 
 
Fecha: ____________________________ 

 


