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miejscowość

własnoręczny czytelny podpis

data
. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ,  dn.  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Ja,  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  nr PESEL . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . , oświadczam, 

że posiadam uprawnienia żeglarskie w stopniu . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ,  startuję jako sternik w II Charytatywnych 

Regatach Żeglarskich „PHN-GDYNIA VIP RACING 2017”, na własną odpowiedzialność, a także przyjmuję pełną odpowiedzialność za załogę 

będącą pod moim kierownictwem. Oświadczam ponadto, iż podczas II Charytatywnych Regatach Żeglarskich PHN-GDYNIA VIP RACING 2017 

nie będę pod wpływem alkoholu ani innych środków odurzających. 

OŚWIADCZENIE O ODPOWIEDZIALNOŚCI


