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DECHARGE DE RESPONSABILITE 
 

 

 

 

 

 

Je soussigné(e),  

 

Nom :  ...................................................................... Prénom :  .................................................................  

 

Dégage le circuit Vaison Piste de toute responsabilité au cas où je causerais par mon comportement, 

volontairement ou involontairement, de manière directe ou indirecte, un dommage, quel qu’il soit, à un tiers, un 

usager, un salarié du circuit, ou à moi-même durant ma présence dans l’enceinte du circuit.  

Je déclare être en possession d’un permis de conduire et/ou d’une licence FFSA en cours de validité. 

Je déclare également n’être sous l’emprise d’aucun traitement médicamenteux ou drogues (alcool ou autres) de 

nature à altérer mes facultés, être en bonne santé et en possession de mes facultés physiques et mentales, plus 

généralement ne faire l’objet d’aucune incapacité provisoire ou permanente contraire à la pratique de la conduite 

sur circuit.  

J’ai conscience que ma présence sur circuit ainsi que celles de mes accompagnateurs peut entrainer des risques 

pour eux-mêmes, mon véhicule ou moi-même. Je m’engage, ainsi que mes accompagnateurs, à nous munir de 

l’équipement de sécurité obligatoire complet.  

Je renonce d’ores et déjà à engager toutes actions judiciaires à l’encontre du circuit Vaison Piste dès lors que je 

serais victime d’un accident dans l’enceinte du circuit, ma responsabilité serait engagée par une personne morale 

ou physique à la suite d’un dommage, dont je serais à l’origine à l’occasion de ma présence dans l’enceinte du 

circuit. 

 

 

 

 

Fait à Torcy, le ____ /____ /202  Signature 

 


