
 
OŚWIADCZENIE O BRAKU POLISY OC i NNW NA MOTOCYKL / QUAD  

 
 

Ja niżej podpisany oświadczam, że jestem świadom ryzyka i niebezpieczeństw mogących zaistnieć podczas 
zawodów motocyklowych w imprezie 4X4 tj. w szczególności ryzyka wypadku, odniesienia obrażeń ciała i urazów 
fizycznych (w tym śmierci), a także szkód i strat o charakterze majątkowych.  
 
W związku z moim uczestnictwem w ww. zawodach przyjmuję na siebie pełną odpowiedzialność z tego tytułu, 
jednocześnie zrzekam się wszelkich roszczeń do organizatora i osób trzecich. 
 
Oświadczam, że znam swój stan zdrowia i jestem zdolny do udziału w amatorskich zawodach motocyklowych i 
swoim podpisem potwierdzam, że nie występują w przypadku mojej osoby przeciwwskazania zdrowotne do 
udziału w w/w zawodach sportowych. 
 
Obowiązki Uczestnika zgłaszającego się do udziału w zawodach za zasadach: 
- zgłoszenie do biura i podpisanie własnoręcznie oświadczenia o warunkach udziału w amatorskiej imprezie 
 
OŚWIADCZAM ZE ŻE NIE POSIADAM POLISY OC ANI NNW I JESTEM ŚWIADOMY Z TYM ZWIĄNYCH KONSEKENCJI 
I BIORĘ NA SIEBIE PEŁNĄ ODPOWIEDZIALNOŚC ZA WYRZĄDZONE KRZYWDY Z MOJEJ WINY NA MIENIU ORAZ 
OSOBACH .                                                                 

 
 

Wszelkie oświadczenia zawarte w tym formularzu 
potwierdzam własnoręcznym podpisem.  
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Data / miejscowość podpis uczestnika 

 


