FORMULARIO DE LIBERACION Y RENUNCIA DE RESPONSABILIDAD

Importante: El formulario de liberacidn y exencién de responsabilidad debe completarse y firmarse
antes de que comience la participacion en las actividades. Lea atentamente este documento antes de
firmar.

Nombre: Correo Electrénico:

DIRECCION:

Ciudad: Estado: Cadigo postal:
Teléfono: (Casa) (Mo6vil) (Empresa)

Si el participante es menor de edad, este Formulario de liberacion y exencién de responsabilidad
también debe estar firmado por un padre o tutor autorizado.

Nombre del padre/tutor:

DIRECCION:
Ciudad: Estado: Cddigo postal:
Teléfono: (Casa) (Mo6vil) (Empresa)

Nombre del evento:

Ubicacién/Lugar:

ACTIVIDADES:

Deseo participar e involucrarme en las Actividades identificadas anteriormente ("Actividades")
relacionadas con OneOC y/o (Nombre del proyecto), un
proyecto fiscal de OneOC (conjuntamente y por separado, se denominara en el presente "OneOC".) Por
la presente, libre, voluntariamente, con plena comprension del significado de este Formulario de

liberacion y exencion de responsabilidad ("Exoneracidn”), y sin coaccion ejecutar este Descargo bajo los
siguientes términos:

1. Ejecucion. Esta Liberacidn se ejecuta en esta ("Fecha de entrada en vigencia") para la confianza y el
beneficio de OneOC. En contraprestacién por obtener el permiso de OneOC para participar en las Actividades, por
la presente, en mi nombre y el de mis herederos, cesionarios, albaceas y administradores, libero y exonero para
siempre y acepto eximir de responsabilidad a OneOC, sus sucesores y cesionarios, y sus funcionarios. , directores,
empleados, agentes, voluntarios u otros representantes ("Exonerados de OneOC") de toda responsabilidad,
reclamo, demanda y/o causa de accidn de cualquier tipo o naturaleza, ya sea en derecho o en equidad, incluidos,
entre otros, por dafios sufridos en mi persona y/o bienes, que se deriven o puedan derivarse de las Actividades con
OneOC.

ENTIENDO QUE ESTA EXONERACION COMPLETAMENTE LIBERA A OneOC DE CUALQUIER RESPONSABILIDAD O
RECLAMACION QUE PUEDA TENER CONTRA OneOC CON RESPECTO A CUALQUIER LESION FiSICA, PSICOLOGICA O



PERSONAL, ENFERMEDAD, MUERTE, DANO A LA PROPIEDAD O PERDIDA ECONOMICA O EMOCIONAL QUE PUEDE
RESULTAR DE LAS ACTIVIDADES CON OneOC , INCLUYENDO CUALQUIER PERDIDA CAUSADA POR LA NEGLIGENCIA
DE OneOC O CUALQUIER CARIDAD DE TERCEROS, FUNCIONARIOS, DIRECTORES, EMPLEADOS O AGENTES O
INVOLUCRADOS DE OTRO MODO EN LAS ACTIVIDADES. TAMBIEN ENTIENDO QUE OneOC NO ASUME NINGUNA
RESPONSABILIDAD U OBLIGACION DE PROPORCIONAR ASISTENCIA FINANCIERA U OTRO ASISTENCIA, INCLUYENDO,
ENTRE OTROS, SEGURO MEDICO, DE SALUD O DE DISCAPACIDAD, O CUALQUIER ASISTENCIA EN CASO DE LESION O
ENFERMEDAD.

2. Tratamiento Médico. Libero y libero para siempre a OneOC de todas y cada una de las reclamaciones que surjan
o se relacionen con cualquier tratamiento de primeros auxilios u otros servicios médicos prestados para mi
beneficio en relacién con una emergencia durante mi participacién en el Proyecto o en relacidn con este.

3. Asuncion de Riesgo. Entiendo que las Actividades pueden involucrar trabajo o pueden exponerme a actividades
intrinsecamente peligrosas que pueden ser peligrosas para mi. Entiendo que las lesiones o los resultados pueden
surgir de mis propias acciones, inaccion o negligencia o las de otros; condiciones relacionadas con el viaje; o
condiciones de los lugares de las Actividades. No obstante, asumo todos los riesgos relacionados, conocidos o
desconocidos para mi, de mi participacion en las Actividades, incluidos los viajes hacia, desde y durante las
Actividades. Por la presente, asumo expresa y especificamente todos los riesgos, tanto conocidos como
desconocidos, de cualquier lesidn, dafo, dafio a la propiedad, muerte o pérdida que surja de o esté relacionada
con la participacion en o en conexidn con estas actividades, asi como todas las demds actividades del Proyecto. y
libera a OneOC de toda responsabilidad por lesiones, enfermedades, muerte o dafios a la propiedad que resulten
de las Actividades como se establece anteriormente, en el Parrafo 1.

4. Seguro. Entiendo que, salvo que OneOC acuerde lo contrario por escrito, OneOC no tiene ni puede no tener ni
mantener cobertura de seguro de salud, médico o de discapacidad para ningun participante, y se espera y se me
alienta a obtener mi propia cobertura de seguro médico o de salud.

5. Autorizacién fotografica y derechos de propiedad intelectual. Por la presente doy a OneOC el derecho absoluto
de fotografiar, entrevistar, filmar, citar y registrar los derechos de autor y/o publicar los materiales pertinentes en
los que estoy incluido en su totalidad o en parte para materiales impresos, publicidad, informacién publica o
cualquier otro fin licito. Otorgo y transfiero a OneOC todos los derechos, titulos e intereses, incluidos todos los
derechos de autor, en todas y cada una de las imagenes fotograficas y todos los escritos o grabaciones de audio o
video realizados o creados, en su totalidad o en parte, por mi como parte de mi participacidn en o en relacién con
el Programa. Renuncio a cualquier derecho que pueda tener para inspeccionar y/o aprobar el producto terminado
o la copia que pueda usarse en relacion con el mismo, o el uso al que pueda aplicarse. Libero, libero y acepto salvar
a los arriba mencionados de cualquier responsabilidad en virtud de cualquier desenfoque, distorsion, alteracion,
ilusion dptica de uso en forma compuesta, ya sea intencional o no, que pueda ocurrir o producirse en la realizacion
de dichas imagenes, o en cualquier tratamiento tendiente a la terminacién del proyecto terminado. Entiendo que
no recibiré ninguna compensaciéon de OneOC independientemente de cdmo OneOC use los medios. Por la presente
libero y libero a OneOC de cualquier reclamo, demanda o responsabilidad que surja de o en relacién con el uso de
los medios u otros usos previstos en este documento, y acepto eximir y eximir a OneOC de cualquier reclamo,
demanda o responsabilidad, incluidos todos los reclamos por difamacidn, invasidn de la privacidad, invasién del
derecho de publicidad, infraccién de derechos de autor, o que surja de o en relacién con cualquier desenfoque,
distorsidn, alteracion, ilusién dptica de uso en forma compuesta, ya sea intencional o no, que pueda ocurrir o
producirse en la realizacién de dichos cuadros, o en cualquier tratamiento tendiente a la terminacion del proyecto
terminado.

6. Indemnizacién. Acepto indemnizar y eximir de responsabilidad a OneOC de cualquier Reclamo y honorarios
legales relacionados con el mismo que sean causados, surjan o se relacionen con mis acciones u omisiones,
incluidos, entre otros, negligencia, fechorias o violacion de la ley.



7. Reconocimiento de COVID 19. Reconozco que estoy al tanto de la pandemia de COVID-19 y las regulaciones
promulgadas por los Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades ("CDC") relacionadas con la
propagacion de COVID-19 o "nuevo coronavirus" o cualquier cepa del mismo. Ademads, reconozco que las
autoridades gubernamentales federales, estatales y locales pueden emitir, promulgar o promulgar leyes, 6rdenes,
reglas y reglamentos adicionales relacionados con COVID-19 que pueden imponer restricciones adicionales ademas
de las establecidas en este documento (“Reglamento Restricciones”). Reconozco la naturaleza contagiosa de
COVID-19 y que los CDC y muchas otras autoridades de salud publica recomiendan practicar el distanciamiento
social. Acepto seguir todas las pautas de distanciamiento social establecidas por los CDC y cualquier Restriccion
Gubernamental, e implementaré la prevencion del contacto donde y cuando sea posible, para usar mi equipo de
proteccidon personal ("PPE") en todo momento mientras esté en las Instalaciones (definido a continuacion), y
adherirse a practicas estrictas de higiene limpia, que incluyen, entre otras, el lavado frecuente de manos. Ademas,
reconozco que acepto seguir las medidas y protocolos preventivos para reducir la propagacion de COVID-19
implementados por OneOC; sin embargo, OneOC no puede garantizar que no me infecte con COVID-19. Entiendo
que el riesgo de quedar expuesto y/o infectado por COVID-19 puede resultar de las acciones, omisiones o
negligencia mia y de otros, incluidos, entre otros, el personal y los proveedores de OneOC. Acepto voluntariamente
asumir todos los riesgos anteriores y acepto la responsabilidad exclusiva por cualquier dafio a mi mismo o a mi
familia, incluidos, entre otros, lesiones personales, discapacidad, muerte, enfermedad, dafio, pérdida, reclamo,
responsabilidad o gasto. de cualquier tipo, que yo o mi familia podamos experimentar o incurrir en relacion con mi
presencia en las instalaciones de OneOC. Doy fe de que:

¢ No estoy experimentando ninguin sintoma de enfermedad como tos, falta de aire o dificultad para respirar, fiebre,
escalofrios, temblores repetidos con escalofrios, dolores musculares o corporales, dolor de cabeza, dolor de
garganta, nueva pérdida del gusto u olfato, secrecién nasal o congestion. , nauseas o vémitos, diarrea, dolor o
presién en el pecho, confusién nueva, incapacidad para despertarse o permanecer despierto o labios o cara
azulados.

* No estoy afectado actualmente y no he estado en contacto a sabiendas, dentro de los Ultimos 14 dias, con
alguien diagnosticado con, o de otra manera dio positivo por, COVID-19, o alguien que presente cualquiera de los
sintomas de COVID-19 (con sintomas como se refleja en la guia actual de los CDC sobre COVID-19 o segun lo
informado por mi proveedor de atencion médica o el de otra persona)

* No he regresado de un viaje, ya sea nacional o internacional, en el que algun funcionario de salud publica federal,
estatal o local recomiende u ordene una cuarentena de 14 dias.

* Entiendo que las personas pueden estar afectadas por COVID-19 y: (i) no presentar sintomas, (ii) no ser
conscientes de que estan afectadas o (ii) pueden no aceptar voluntariamente revelar su condicién.

* Después de la fecha de firma de esta renuncia, y antes de cualquier reingreso a las instalaciones o dentro de los
14 dias de mi ultima presencia en las instalaciones (lo que ocurra primero), informaré a OneOC si hay un cambio en
(i) mi condicion de salud como se representa anteriormente o (ii) mi conocimiento, que en cualquier caso
potencialmente pone a otros en riesgo o contradice cualquiera de las declaraciones que he hecho en los parrafos
anteriores. Ademas, acepto que, en la medida permitida por la ley aplicable, OneOC puede divulgar dicha condicion
de salud a otras personas que puedan haber estado en las instalaciones. Dicha divulgacién puede incluir mi nombre
u otra informacién de identificacidn personal si dicha informacion ayudara razonablemente a las personas a
determinar si estuvieron cerca de mi mientras estuve en las Instalaciones.

Por la presente libero para siempre y renuncio a mi derecho a entablar una demanda contra OneOC y las personas
exoneradas de OneOC en relacion con la exposicidn, infeccidn y/o propagacién de COVID-19 en relacion con mi
presencia en las Instalaciones. Entiendo que este descargo y renuncia significa que renuncio a mi derecho a
presentar cualquier reclamo contra los Exonerados de OneOC por cualquier lesién personal, discapacidad, muerte,
enfermedad, dafio, pérdida, reclamo, responsabilidad o gasto de cualquier tipo que esté dentro del alcance de esta



liberacién y renuncia, incluidos, entre otros, los reclamos por negligencia, y también renuncio a cualquier reclamo
gue pueda tener para reclamar dafios, ya sean conocidos o desconocidos, previstos o imprevistos, que estén
dentro del alcance de esta liberacidn y renuncia. Ademads, reconozco y renuncio a cualquier derecho que pueda
tener en virtud de cualquier estatuto, norma, reglamento o principio del derecho consuetudinario que limitaria el
efecto de esta renuncia a las reclamaciones que realmente se sabe o se sospecha que existen en el momento de
esta renuncia, incluidas, sin limitacidn, la Seccién 1542 del Cédigo Civil de California, que establece lo siguiente:

“UNA LIBERACION GENERAL NO SE EXTIENDE A LAS RECLAMACIONES QUE EL ACREEDOR O LA PARTE LIBERANTE
NO SABEN O SOSPECHA QUE EXISTEN A SU FAVOR EN EL MOMENTO DE EJECUTAR LA LIBERACION Y QUE, DE
CONOCERLO, HABRIA AFECTADO CONSIDERABLEMENTE SU LIQUIDACION CON EL DEUDOR O LIBERADO.”

Ademas, acepto indemnizar, defender y eximir de responsabilidad a los Exonerados de OneOC de y contra todos los
reclamos o acciones de terceros y cualquier responsabilidad, pérdida, dafio, multa, juicio, liquidacién y gastos
relacionados (incluidos entre otros honorarios legales y gastos de los abogados seleccionados por los OneOC
Exonerados) que surjan o resulten de mi conducta intencional o negligencia con respecto al incumplimiento de las
pautas o regulaciones aplicables de COVID-19.

8. Servicios de Transporte. Por la presente, doy mi consentimiento para que OneOC me brinde servicios de
transporte a mi 0 a mi hijo menor de edad, y acepto asumir todos los riesgos y responsabilidades legales
relacionados con los mismos. Por el presente renuncio y libero todos los reclamos por lesiones, dafios o pérdidas
gue yo o mi hijo menor de edad podamos sufrir como resultado de dichos servicios, incluidas, entre otras, las
operaciones del vehiculo y el abordaje y salida del vehiculo. Reconozco y reconozco que OneOC no es un
transportista comun ni esta en el negocio de brindar servicios de transporte al publico. Ademas, reconozco y
reconozco que existen ciertos riesgos de lesiones fisicas para los pasajeros del vehiculo, y acepto voluntariamente
asumir el riesgo total de cualquier lesidn, dafio o pérdida, independientemente de la gravedad, que yo o mi hijo
menor podamos sufrir como resultado de participar en todas y cada una de las actividades conectadas o asociadas
con la recepcién de servicios de transporte, incluidas, entre otras, lesiones, dafios y pérdidas que surjan de la
operacién o supervision negligente del vehiculo. Ademas, acepto renunciar y renunciar a todos los reclamos que yo
o mi hijo menor podamos tener (o acumular para mi o mi hijo menor) contra OneOC y los Exonerados de OneOC.
Por la presente libero por completo y libero para siempre a OneOC y a los Exonerados de OneOC de todos y cada
uno de los reclamos por lesiones, dafios o pérdidas que pueda tener, o que puedan acumularse para mi o para mi
hijo menor y que surjan de, estén conectados con o en cualquier forma asociada con dichos servicios de
transporte.

9. Participante que conduce vehiculos personales en apoyo de actividades. Por la presente confirmo, declaroy
garantizo que se ha proporcionado lo siguiente a OneOC antes de utilizar mi vehiculo personal en apoyo de las
Actividades. Ademas, por la presente confirmo, declaro y garantizo que a) he cumplido con las siguientes
condiciones; b) OneOC sera notificado inmediatamente de cualquier cambio en las siguientes condiciones; y c) no
utilizaré mi vehiculo personal en apoyo de las Actividades hasta que OneOC haya confirmado la recepcidn.

a. Mi Pédliza de Auto Personal serd la Cobertura Primaria en caso de accidente.

b. Tengo un seguro de responsabilidad civil de $250,000 de limite Unico combinado para lesiones corporales y
dafios a la propiedad en caso de pérdida.

C. Proporcioné a OneOC una copia de la pagina de declaracién de seguro de mi seguro de automovil personal para
verificar la cobertura, y enviaré informacién a OneOC sobre cualquier cancelacién de mi seguro principal antes de
usar mi vehiculo personal en apoyo de las actividades.

d. Proporcioné a OneOC un Certificado de seguro que nombra a OneOC como asegurado adicional emitido por mi
compaiiia de seguros de automoviles personales.

mi. Proporcioné a OneOC un informe de vehiculo motorizado (MVR) actual y aceptable.

F. Por la presente confirmo, declaro y garantizo que no estoy cubierto por dafos fisicos para mi propio automovil
personal en caso de pérdida bajo la cobertura de OneOC.



10. Declaraciones y Garantias. Por la presente confirmo, represento y garantizo que (a) tengo dieciocho (18) afios
de edad o mas (a menos que la firma de mi padre o tutor aparezca a continuacién); (b) nunca he sido condenado o
acusado de un delito violento, abuso o negligencia infantil, pornografia infantil, sustraccion de menores, secuestro,
violacién o cualquier delito sexual; (c) un tribunal nunca me ordend recibir tratamiento psiquidtrico o psicoldgico
en relacién con esto; (d) He leido todo este Acuerdo; (e) lo estoy firmando libremente; (f) no se me han hecho
declaraciones sobre el efecto legal de este Acuerdo aparte del lenguaje contenido en este Acuerdo; y (g) entiendo
que no recibiré ningln salario, pago u otra compensacion de OneOC ni de ninguna organizacidn u otra persona a la
que brinde servicios o participe en las Actividades en relacion con este acuerdo.

11. Informacién confidencial. Puedo realizar servicios para OneOC que pueden requerir que OneOC me divulgue
informacién confidencial y patentada ("Informacién confidencial"). (La Informacién Confidencial es cualquier
informacién de cualquier tipo, naturaleza o descripcidn sobre cualquier asunto que afecte o se relacione con los
servicios del Voluntario para OneOC, el negocio o las operaciones de OneOC, y/o los productos, dibujos, planes,
procesos u otros datos de OneOC). En consecuencia, para proteger la informacion confidencial de OneOC que se
me divulgara, acepto lo siguiente.

A) Mantendré la Informacion Confidencial recibida de OneOC en estricta confidencialidad y ejerceré un grado
razonable de cuidado para evitar la divulgacién a otros; B) No revelaré ni divulgaré, ya sea directa o indirectamente,
la Informacién confidencial a otros, a menos que OneOC lo autorice primero por escrito; C) No reproduciré la
Informacion Confidencial ni utilizaré esta informacién comercialmente o para cualquier otro propdsito que no sea
el desempefio de sus funciones para OneQOC; D) Entregaré, previa solicitud o al término de su relacion con OneOC,
a OneOC todos los dibujos, notas, documentos, equipos y materiales recibidos de OneOC o que se originen de sus
actividades para OneOC; E) OneOC tendra el derecho exclusivo de determinar el tratamiento de cualquier
informacidn que sea parte o proyecto especifico recibido de mi, incluido el derecho a mantener la misma como un
secreto comercial, a usar y divulgar la misma sin solicitudes de patente previas, a presentar registros de derechos
de autor en su propio nombre o para seguir cualquier otro procedimiento que OneOC considere apropiado; y F)
OneOC se reserva el derecho de tomar medidas disciplinarias, hasta e incluyendo la rescisién por violaciones de
este acuerdo. Declaro y garantizo que no estoy sujeto a ninguna obligacidn preexistente que sea incompatible con
las disposiciones de este Descargo de responsabilidad. Firmar a continuacion significa que acepto estos términos y
condiciones.

12. Otras Disposiciones. Acepto expresamente que este Descargo tiene la intencién de ser tan amplio e inclusivo
como lo permitan las leyes del Estado de California y, ademas, ser coherente con las disposiciones y limitaciones de
la seccion 1668 del Cadigo Civil de California, y que este Descargo se regira por e interpretado de acuerdo con las
leyes del Estado de California. También acepto que en el caso de que cualquier cldusula o disposicion de este
Descargo sea declarada invalida o inaplicable por cualquier tribunal de jurisdiccion competente, seguiré estando
sujeto a los términos restantes. Entiendo las consecuencias legales de firmar este documento, que incluyen (a)
liberar a OneOC de toda responsabilidad, (b) prometer no demandar a OneOC, (c) y asumir todos los riesgos de
participar en las Actividades, incluidos los viajes hacia, desde y durante la actividad. Acepto que el lugar Unicoy
exclusivo para el litigio de cualquier asunto relacionado con este Descargo de responsabilidad o su interpretacion, o
cualquier responsabilidad por Reclamos, etc. establecidos anteriormente, independientemente de cémo se
presente, prometa o formule, serd el Tribunal Superior de California para el Condado de Orange o el Tribunal de
Distrito de los Estados Unidos para el Distrito Central de California (Division Sur). Renuncio irrevocablemente a mi
derecho a un juicio por jurado y acepto el juicio por un juez. Sin limitar mi intencién de que este Descargo de
responsabilidad por completo de OneOC, en caso de que un juez determine que alguna parte de este Descargo de
responsabilidad no es efectiva para lograr este propdsito, limito mi derecho de recuperacion a los dafios reales
Unicamente, renunciando a cualquier derecho a dafios indirectos o indirectos. dafios consecuenciales, la
recuperacion de la pérdida de ingresos y dafos punitivos o ejemplares. Si y en la medida en que mis hijos menores
participen en el Proyecto, igualmente libero a OneOC de cualquiera de los reclamos establecidos anteriormente
gue mis hijos puedan tener contra OneOC por o relacionados con su participacidn en el Proyecto e indemnizo a
OneOC contra los Reclamos que surjan de su acciones u omisiones.



13. Revision por Abogado. Reconozco que se me ha informado y que entiendo que este Descargo de
responsabilidad es un instrumento legalmente vinculante que estoy proporcionando para la confianza de OneOC,
que tiene derecho a confiar en este Descargo de responsabilidad. Ademds, reconozco que se me ha informado que
tengo derecho a que un abogado revise este comunicado antes de firmarlo. Al firmar este Descargo de
responsabilidad, reconozco que entiendo completamente el significado de este Descargo de responsabilidad y
todas las implicaciones.

HE LEIDO CUIDADOSAMENTE Y ENTENDIDO TOTALMENTE TODAS LAS DISPOSICIONES DE ESTE DECLARACION;
ASUMO LIBREMENTE Y A CONOCIMIENTO LOS RIESGOS DESCRITOS EN EL PRESENTE DOCUMENTO; ADEMAS
RECONOZCO QUE TENGO DERECHO A CONSULTAR CON CUALQUIER PERSONA DE MI SELECCION, INCLUYENDO,
ENTRE OTROS, UN ABOGADO Y MI(S) PROVEEDOR(ES) DE ATENCION MEDICA, CON RESPECTO A LOS TERMINOS DE
ESTA RENUNCIA Y RENUNCIA Y OTRAS DISPOSICIONES DE ESTE DOCUMENTO ANTES DE ACEPTAR SUS TERMINOS Y
FIRMAR; Y RENUNCIO Y RENUNCIO A MIS DERECHOS CON RESPECTO A RESPONSABILIDAD Y DANOS COMO SE
DESCRIBE ANTERIORMENTE.

IN WITNESS WHEREOF, | have executed this Release as of the Effective Date.

Firma del Voluntario: Fecha:

Contacto de emergencia: Teléfono:

Condiciones médicas:

Para Voluntarios menores de 18 anos, se requiere el consentimiento de un padre o tutor:

Al ejecutar este documento, doy este consentimiento en nombre del menor mencionado
anteriormente y declaro y garantizo que soy el padre o tutor de dicho menor:

Firma del padre/tutor: Fecha:

Nombre del padre / tutor:

USO EXCLUSIVO de OneOC. El director del proyecto completa la informacion a continuacion y es responsable de
mantener todos los formularios archivados. Comuniquese con OneOC al (714) 953-5757 si tiene alguna pregunta.

Nombre del Proyecto Fiscal: OneOC Dept #:
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