
FELELİSSÉGVÁLLALÁSI NYILATKOZAT 

 

 

Alulírott 

 

Név:   ………………………………………. 

 

a.n.:   ………………………………………. 

 

Szül. hely, idı: ………………………………………. 

 

Lakcím:  ………………………………………. 

 

E-mail:  ………………………………………. 

 

kijelentem, hogy az OLD SCHOOL SPORT CLUB házirendjét, valamint a gyakorlópálya 

használatának feltételeit részletesen megismertem, és a gyakorlópályát  

 

kizárólag saját felelısségemre veszem igénybe. 

 

Tudomásul veszem, hogy az OLD SCHOOL SPORT CLUB közhasznú sportegyesület a 

sporttevékenység biztonságos folytatása érdekében mindent elkövet, de a személyekben, vagy 

anyagi értékekben a gördeszka sportág extrémsport jellege, illetve a tagok/látogatók esetleges 

felelıtlen magatartása miatt bekövetkezı károkért semmilyen felelısséget nem vállal. Jelen 

nyilatkozat megtételekor kifejezetten figyelembe vettem, hogy a gördeszka, mint extrém 

sportág őzése testi épségemre fokozott veszéllyel járhat, különösen akkor, ha a gyakorlópályát 

nem a tudásszintemnek megfelelıen, vagy annak rendeltetésétıl eltérıen használom. 

Tudomásul veszem, hogy védıfelszerelés – különösen bukósisak – használata erısen ajánlott. 

 

 

Budapest, 200.., ………………………hó …nap 

 

 

 

 

………………………………………. 

       Aláírás 

 

 

18 év alatti személy esetében a törvényes képviselı (szülı) belegyezését tanúsító aláírás: 

 

 

 

 

………………………………………. 

     

 Név: …………………………………. 

       Aláírás 


