
FORMULARIO – Específico del sitio (Las Bambas) 

DECLARACIÓN DE LIBERACIÓN DE 
RESPONSABILIDAD VISITANTES 

 

Nº formulario: <Nº> Nº de Liberación: <Nº> Fecha de Liberación: <dd.mm.yyyy> 

Dueño del formulario:  LAB <Título de la posición del dueño del documento (no incluya nombres)> Página 1 de 1 

Este formulario es un DOCUMENTO CONTROLADO. Verifique que está utilizando la última publicación del formulario. 

 

Yo, _________________________________________________________________________________, identificado con DNI No. _________________________ 

y domicilio en ____________________________________________________________________________________________________, declaro lo siguiente: 

 

1. Participaré en una visita a la operación minera LAS BAMBAS de Minera Las Bambas S.A., a la cual asisto libre y 

voluntariamente con el objeto de 

_________________________________________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________________________________________  

 

2. La operación minera LAS BAMBAS se encuentra a 3800 msnm y está ubicada en el distrito de Challhuahuacho, provincia 

de Cotabambas, departamento de Apurímac. 

3. Con motivo de mi participación en calidad de visitante, he sido sometido a un examen de aptitud médica por parte de la 

empresa Minera Las Bambas S.A., así como también, he recibido una inducción de seguridad antes del ingreso, 

conforme a lo dispuesto en la legislación aplicable en materia de seguridad y salud. 

 

4. En tal sentido, me comprometo a respetar todas las reglas, regulaciones, normativa e instrucciones exigidas por Minera 

Las Bambas S.A., las mismas que obedeceré según las instrucciones otorgadas por los responsables en la visita guiada. 

 

En ese orden de ideas, Minera Las Bambas S.A. se reserva el derecho de aceptar o rechazar mi ingreso e inclusive 

determinar mi expulsión de sus instalaciones en cualquier momento, si mi conducta no se ajusta a las políticas internas o 

ésta cause perturbación, riesgo innecesario para mi persona o de cualquier otra persona, para lo cual brindo mi 

consentimiento previo. 

 

5. Participaré en la visita con conocimiento de los riesgos y peligros que existen relacionados con mi presencia en una 

operación minera. 

6. Que, de corresponder y dependiendo de la duración de la visita, Las Bambas proporcionará al Visitante alojamiento y/o 

alimentación, durante su estadía en la Unidad Minera Las Bambas.  

 

A su vez, el Visitante en este acto reconoce que como consecuencia de su alojamiento y/o alimentación en el 

Campamento Antawasi, podrían ocurrir situaciones que motiven o generen daños y/o lesiones a su salud y/o situaciones 

que motiven la pérdida o menoscabo de su patrimonio y/o efectos personales.  

7. Renuncio a formular, iniciar y o formar parte de una acción judicial y/o extrajudical que directa o indirectamente pretenda 

imponer algún tipo de sanción, declaración de responsabilidad o a exigir algún tipo de indemnización contra Minera Las 

Bambas S.A., sus representantes y/o empleados, por cualquier evento en el que mi salud, integridad y/o bienes 

personales se vean afectados durante mi ida, estadía y regreso a y de la operación minera LAS BAMBAS.  

 

8. Libero a Minera Las Bambas S.A., sus directivos, empleados y/o compañías vinculadas, de la responsabilidad por algún 

incidente y/o accidente durante el desarrollo de la visita que genere daño directo, indirecto o incidental, lesiones 

menores, lesiones graves, muerte, en el cual participo bajo mi propia cuenta y riesgo, con plena conciencia de los riesgos 

a los que me expongo.  

 

9. Suscribo voluntariamente este documento de liberación de responsabilidad a favor de Minera Las Bambas S.A., 

habiéndolo entendido, reconocido y aceptado y teniendo pleno conocimiento de las implicancias y responsabilidades 

contraídas por la firma del mismo. 

 

 

_________________________________, ____ de _____________________________ de 2018.  

 

 

 

 

____________________________ 

Firma del Visitante 


