РАСПИСКА
Отказ от претензий/освобождение от ответственности для принимающих участие в физкультурном мероприятии «Патриот» 16 сентября 2023 года.
Я, ________________________________________________________________________________                                (ФИО полностью)
паспорт РФ: серия______________номер ____________________код подразделения _________, 
выдан___________________________________________________дата выдачи_______________, 
постоянно зарегистрирован (а) по адресу: ______________________________________ 
__________________________________________________________________________________, 
домашний телефон __(______)____________ , мобильный телефон ___(______)______________ 
настоящим подтверждаю, что несу самостоятельно полную ответственность за принятое

решение участвовать в физкультурном мероприятии «Патриот», которое состоится 16.09.2023 года (место проведения: ЕАО, г. Биробиджан стадион  «Дружба»). Подтверждаю отсутствие у меня заболеваний, которые представляют опасность для моей жизни и здоровья при участии в соревновании.
Полностью осознаю все возможные последствия и риск участия в соревновании. Отказываюсь

от любых материальных претензий к организаторам по поводу состояния моего здоровья, а также пришедших в негодность или потерянных во время соревнований личных

вещей.
Настоящим я даю согласие организаторам мероприятия на фотосъемку и запись голоса и выступлений, а также использование фотографий, силуэтных изображений и других материалов, предполагающих воспроизведение моего внешнего облика и голоса, для маркетинговых целей в рамках данного мероприятия и мероприятий, которые будут проводиться в будущем.

Я признаю, что может проводиться аудио-, видео-, кино- и/или фотосъемка меня, и, давая согласие на фотосъемку и/или видеосъемку, я безвозмездно и бесплатно передаю права организаторам мероприятия.

С настоящим соглашением об отказе от претензий/освобождении от ответственности и принятии рисков ознакомлен. Я полностью понимаю смысл и значение всех условий и осознаю, что, подписывая данный документ, я отказываюсь от основных прав. Я подписываю настоящий документ добровольно и без какого-либо принуждения.

Подпись: ____________________                                                     Дата: _______________________

