
CARTA DE EXONERACIÓN DE RESPONSABILIDAD 

Evento: TRIATLÓN ISLA DE TRIS 2026 

Fecha: 27 de junio de 2026 

Sede: Ciudad del Carmen, Campeche. 

El(la) que suscribe, __________________________________________________________________________________ 

en mi carácter de participante o como padre/madre o tutor legal del menor que participa en 

el Evento, declaro lo siguiente: 

EXONERACIÓN DE RESPONSABILIDAD 

Reconozco que mi participación, o la del menor bajo mi responsabilidad, en el evento 

“Triatlón Isla de Tris 2026” (en adelante, el "Evento") implica riesgos inherentes, 

incluyendo posibles accidentes, lesiones, afectaciones a la salud, pérdida de pertenencias o 

incluso consecuencias fatales. 

Por este medio, asumo de manera voluntaria y consciente todos los riesgos relacionados 

con la participación en el Evento, y libero de toda responsabilidad a la Federación Mexicana 

de Triatlón A.C. ("FMTRI"), Asociación Campechana de Triatlón A.C., Operadora de Servicios 

Tritón Triatlón S.A. de C.V, Organizadores, directivos, empleados, patrocinadores, 

voluntarios y cualquier persona o entidad vinculada directa o indirectamente al Evento. 

Así mismo, renuncio a cualquier acción legal presente o futura, reclamo, demanda o 

indemnización por parte mía, mis familiares o representantes legales. 

También acepto que el comité organizador no se hace responsable por pérdida, daño o robo 

de mis pertenencias personales durante el Evento. 

USO DE IMAGEN Y ACEPTACIÓN DE NORMATIVIDAD 

Autorizo al comité organizador y/o a quien este designe el uso de mi imagen y voz (o la del 

menor participante), ya sea en forma parcial o total, en fotografías, videos, redes sociales y 

cualquier medio promocional del Evento. 

Declaro haber leído y entendido el reglamento del Evento, incluyendo las disposiciones de 

la FMTRI, y me comprometo a cumplirlo íntegramente. 

Afirmo que me encuentro, o el menor se encuentra, en condiciones físicas y mentales aptas, 

y que el equipo de competencia utilizado cumple con las normas de seguridad y reglamento. 

PATROCINADORES 

Reconozco y acepto a los patrocinadores oficiales del Evento, y me comprometo a no usar ni 

promocionar marcas que compitan o interfieran con los intereses de los mismos. 



EL CHIP ES RESPONSABILIDAD DE CADA ATLETA. DE NO SER DEVUELTO AL FINALIZAR 

EL EVENTO, EL PARTICIPANTE SE OBLIGA A CUBRIR UN COSTO DE $1,500.00 (MIL 

QUINIENTOS PESOS 00/100 M.N.) POR CADA CHIP NO DEVUELTO. 

FIRMAS                                Número de competidor _________ 

☐ Participante mayor de edad 

Nombre completo: ___________________________________________ 

Firma: _____________________________________________________ 

☐ Menor de edad (llenar con datos del menor y del adulto responsable) 

Nombre del menor: ___________________________________________ 

Edad del menor: ___________ 

Nombre del padre/madre o tutor: _______________________________ 

Firma del responsable: ________________________________________ 


