
Requisitos de elegibilidad y autorización de los padres 

(a completar por los padres o tutores) 

Mi hijo(a), _________________________________________________________, está 
(nombre del niño(a)) 

matriculado(a) en el grado del rango 9º a 12º, padece de sordera o dificultades auditivas y tiene 

pérdida de audición bilateral.  Él o ella tiene mi permiso para participar en la Tiger Gaming 

League (Liga de juegos Tiger) para estudiantes sordos y con dificultades auditivas del RIT. 

Entiendo que la participación en los programas de divulgación de NTID para estudiantes sordos y 

con dificultades auditivas no garantiza la admisión en el RIT/NTID (Instituto Técnico Nacional 

para Sordos del Instituto Tecnológico de Rochester). 

Firma del padre, madre o tutor: _________________________________________________ 

Fecha:______________________________________________________________________ 



INSTITUTO TECNOLÓGICO DE ROCHESTER 

ACUERDO DE EXENCIÓN Y RENUNCIA DEL PROGRAMA VIRTUAL PARA JÓVENES 

ACUERDO DE PARTICIPACIÓN 

Entiendo que la participación de mi hijo(a) en la Tiger Gaming League (Liga de juegos Tiger) del 
NTID es voluntaria y que, como condición para su participación, acepto asegurarme de que mi 
hijo(a) conozca el Código de Conducta del Participante de la Oficina de Protección Juvenil y 
Cumplimiento. 

Entiendo que soy responsable y debo supervisar de cerca el uso que mi hijo(a) haga de 
cualquier tecnología relacionada con el Programa y de cualquier información que comparta. 

El Programa se reserva el derecho de despedir, a su entera discreción, a cualquier niño(a) cuya 
condición, conducta, influencia o comportamiento se considere insatisfactorio o perjudicial 
para los mejores intereses del Programa o de sus compañeros participantes o que infrinja las 
normas y reglamentos del Programa. 

IDENTIFICACIÓN Y RECONOCIMIENTO DEL RIESGO 

Soy plenamente consciente de los riesgos y peligros potenciales relacionados con la 
participación en el Programa, incluidos, entre otros, el riesgo de extracción de datos, 
apropiación fraudulenta de la identidad de otros, virus, malware, violación de datos de 
información en línea, ciberacoso, explotación, victimización, acoso cibernético, captación de 
menores en línea, depredadores cibernéticos, huella digital, pérdida de reputación, infracciones 
de cumplimiento, secuestro de marca, replicación de imágenes, y por la presente elijo que mi 
hijo(a) participe voluntariamente en el Programa, y que participe en dicha actividad a sabiendas 
de que la actividad puede ser peligrosa para mi hijo(a) y mi propiedad. 

Entiendo además que, como parte de la participación de mi hijo(a) en el Programa, existen 
peligros, riesgos y peligros inherentes a los que mi hijo(a) puede estar expuesto(a). Además, soy 
consciente de que participar en el Programa puede involucrar riesgos y peligros, tanto 
conocidos como desconocidos, y he decidido permitir que mi hijo(a) participe en el Programa. 
Por lo tanto, yo, en mi nombre y en el de mi hijo(a), he determinado que es razonable aceptar 
todos los riesgos de lesión, pérdida de vida o daños materiales derivados de la participación, y 
yo, en mi nombre y en el de mi hijo(a), acepto y asumo voluntariamente dichos riesgos. 

CONSENTIMIENTO PARA EL REGISTRO Y LA RECOLECCIÓN DE INFORMACIÓN 

Entiendo que durante el transcurso de la participación de mi hijo(a) en el Programa, el 
Programa y quienes actúen con el permiso o la autoridad del Programa, podrán capturar el 
nombre, la imagen o la voz de mi hijo(a) en forma fotográfica, de audio, de video, digital o de 
otro tipo de grabación ("Grabaciones"). Autorizo al Programa y a RIT a utilizar dichas 
Grabaciones o las obras producidas por mi hijo(a) (por ejemplo, obras de arte) ("Obras") con 
fines promocionales, comerciales, informativos y educativos en todos y cada uno de los medios 



de comunicación (incluido Internet) existentes en la actualidad o que se conciban en el futuro, 
para cualquier fin que sea coherente con la misión del Programa y del RIT. Entiendo que no 
tendré la oportunidad de revisar o aprobar los usos de las Grabaciones o las Obras. 

Reconozco que el Programa y el RIT poseen los derechos de autor de todas las Grabaciones y 
yo, en mi nombre y en el de mi hijo(a), concedo al Programa y al RIT una licencia perpetua para 
utilizar las Obras. Entiendo que ni mi hijo(a) ni yo recibiremos pago alguno ni ninguna otra 
compensación por la realización o utilización de las Grabaciones o las Obras creadas como 
resultado de la participación de mi hijo(a) en el Programa. Acepto que no copiaré, reproduciré, 
compartiré ni distribuiré de ningún modo imágenes o información personal de ningún otro 
participante o persona implicada en el Programa. 

Libero, indemnizo y eximo al Programa y a RIT de toda responsabilidad, acciones, deudas, 
reclamaciones y demandas de todo tipo por la toma o utilización de las Grabaciones u Obras de 
mi hijo(a). 

Los cuidadores que NO deseen que su hijo(a) participe en dichos medios deben ponerse en 
contacto a través de NTIDOutreach@rit.edu. 

Reconozco que el Programa y/o el RIT pueden recabar información sobre mí y sobre mi hijo(a). 
Además, reconozco que el Programa puede contratar a proveedores de servicios externos para 
proporcionar recursos en línea que se utilizarán como parte del Programa y que dichos 
proveedores de servicios externos pueden recopilar información mía y de mi hijo(a). Los 
proveedores de servicios externos contratados para el Programa incluyen: Zoom, YouTube y 
Google, etc. 

Reconozco que la información recopilada por cada proveedor de servicios externo, y cómo se 
utiliza dicha información, se establece en la política de privacidad adoptada por dicho 
proveedor de servicios externo y está disponible en el sitio web de dicho proveedor de servicios 
externo. Por la presente, doy mi consentimiento para que el Programa y sus proveedores de 
servicios externos recopilen información mía y de mi hijo(a) en relación con la participación de 
mi hijo(a) en el Programa. 

EXENCIÓN DE RESPONSABILIDAD 

En consideración a que el Programa permita que mi hijo(a) participe en el Programa, yo, como 
padre(madre) y/o tutor, autorizo a mi hijo(a) a participar en el Programa y libero, eximo y 
exonero de responsabilidad al Programa y al RIT, sus directores de programa, personal, clínicos 
y todos los demás funcionarios, directores, empleados, voluntarios y agentes de cualquier 
reclamo o responsabilidad que surja de la participación de mi hijo(a) en el Programa. 

El presente Acuerdo de Consentimiento, Exención, Renuncia y Asunción de Riesgos ("Acuerdo") 
se rige por las leyes del Estado de Nueva York, sin tener en cuenta los principios de elección de 
la legislación aplicable. Cualquier reclamación, demanda o acción que surja en virtud del 
presente Acuerdo deberá presentarse ante los tribunales estatales o federales del Estado de 

mailto:NTIDOutreach@rit.edu


Nueva York, Condado de Monroe, y doy mi consentimiento a la jurisdicción del Estado de 
Nueva York a todos los efectos en virtud del presente Acuerdo. 

El presente Acuerdo constituye un consentimiento, exención, renuncia y asunción de riesgos sin 
limitaciones ni reservas, a menos y salvo las aquí establecidas, y es vinculante para mí y para mi 
hijo(a), así como para nuestros herederos, albaceas, administradores, representantes legales, 
cesionarios y causahabientes. Cualquier copia de este documento tiene plena vigencia y es tan 
vinculante como el original. 

Al firmar este Acuerdo, reconozco que he leído todas las páginas de este formulario de Acuerdo 
de exención de responsabilidad, que lo entiendo y que acepto regirme por sus 
términos.   Asimismo, reconozco que soy el padre, la madre o el tutor legal del Participante y 
que firmo este Acuerdo de exención de responsabilidad voluntariamente. 

_______________________________ ___________________________ ___________ 

Nombre del padre, madre o tutor Firma  Fecha 
(en letra de imprenta) 

_______________________________ ____________________________ ___________ 

Nombre del participante Firma  Fecha 
(en letra de imprenta) 

ESTO ES UNA EXENCIÓN DE DERECHOS LEGALES Y UN RECONOCIMIENTO Y ASUNCIÓN DE 
RIESGOS. LEER Y COMPRENDER ANTES DE FIRMAR. 

FORMULARIO DETALLADO DE LA ACTIVIDAD
(A completar por el director del programa) 

Nombre de la actividad:  Tiger Gaming League (Liga de juegos Tiger) 2025 → Virtual

Fecha(s) de la actividad:  Enero, febrero y marzo de 2025

Descripción de la actividad:  Los 8 mejores equipos o 40 mejores jugadores entrarán en la Liga
Virtual de Videojuegos. Los equipos asistirán a eventos que incluyan algunas o todas las 
actividades siguientes: salones recreativos, bolos, coches de choque, rocódromos, karts, láser 
tag, circuito de cuerdas, montañas rusas, camas elásticas, etc. y juegos virtuales (véase más 
abajo para los videojuegos): 

• Fall Guys

• Fortnite

• Madden 24

• Mario Karts

• NBA 2024

• Overwatch

• Rocket League

• Smash

• Valoran

Soy plenamente consciente de los riesgos y peligros asociados a la actividad y por la presente 
decido participar voluntariamente en esta actividad. 




