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Estado Libre Asociado de Puerto Rico  
TRIBUNAL GENERAL DE JUSTICIA 

Oficina de Administración de los Tribunales 
 

SOLICITUD DE DISPENSA 
(ANEJO) 

Instrucciones: 

• Complete este formulario en letra de molde utilizando tinta negra o azul. También puede completarlo en 
computadora. 
 

• Asegúrese de incluir esta solicitud con el formulario OAT 1205 Solicitud de Certificación o 
Recertificación como Interventor(a) Neutral. 

 
• Utilice solamente el espacio provisto en esta solicitud. 

 
• Conteste todas las preguntas. La solicitud será considerada incompleta si deja alguna de las preguntas 

sin contestar. 
 

• Para información adicional puede llamar al (787) 641-6357, de lunes a viernes  de 8:30 am a 5:00 pm. 
 

1. Nombre: 
            

Apellido  paterno  Apellido  materno  Nombre  Inicial 
 

2. Usted solicita una dispensa como (marque solo una):  Árbitro  Mediador(a) Evaluador(a) Neutral
 

3. Indique los incisos, Reglas del Reglamento de Certificación y Educación Continua relacionado con los 
Métodos Alternos para la Solución de Conflictos sobre las que solicita exención.   
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4. Describa en forma breve, clara y cierta las razones para fundamentar su solicitud. 

 
 

       

 
 

       

 
 

       

 
 

       

 
 

       

 
 

       

 
 

       

 
 

       

 
 

       

5. Haga una lista de los documentos incluidos para evidenciar su justificación.  Si no incluye documentos, 
escriba No incluyo documentos. 

 
 

       

 
 

       

 
 

       

 
 

       

 
 

       

 
 

       

 
 

       

 
 

       

 
 

       

 
 
Certifico como veraz y correcta toda la información y los datos provistos en esta solicitud y los documentos 
que anejo a la misma. 

          
 Firma  Fecha  
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