
Қ О Л Х А Т 

(өз қолымен толтырылады ) 

 

Мен,_________________________________________________________________________, 
  (толық аты-жөніңіз) 

дене даярлығым жақсы, медициналық куәландырудан өткенімді және «Tour of World Class 2017» 

аясында өткізілетін веложарысқа қатысуға қарсы көрсетілімдерім жоқ екендігін осы құжатпен 

растаймын.  

Осы шараға байланысты барлық қатерлерді сезініп, веложарыстар жақсы спорт 

дайындығын талап ететінін түсінемін. 

Жарысқа қатысу нәтижесінен денсулыққа қауіпті салдарлар туындауы мүмкін екендігін 

түсінемін. Өзімнің денсаулығыма және қауіпсіздігіме жауапкершілікті өз басыма аламын. Жарыс 

кезіндегі немесе жарыстан кейінгі төтенше жағдайларда, жарақаттар немесе дене зақымдарын 

алған кезде «Tour of World Class 2017» ұйымдастырушыларына қандай да бір материалды және 

басқа да наразылықтардан өз еркіммен және біле тұра бас тартамын. Осы наразылықтан бас тарту 

менің мұрагерлерім мен қамқоршыларыма да қатысты.  

Жарыстың ережесімен және регламентімен таныстым, және оларды бұзғаным үшін 

жарыстан шығарылып тасталынатынымды түсінемін.  

Осы құжатпен танысып, оның мағынасын түсіндім.  

 

“___” тамыз 2017 ж.                                                           қолы_____________________________ 

 

 

 

 


