
自愿参加考试免责承诺书 
 

    本人_______（身份证号：_______________），自愿报名参加“体育行业国家职业资格考试”（以下简称

“考试”），并自愿签署本承诺书。 

本人已认真阅读、全面理解且对以下内容予以确认，如有任何隐瞒，本人将承担相应的法律责任： 

1.本人了解参加考试需要具备相应的身体条件。本人声明，本人健康状况良好，具备参加考试的身体条

件，并为参加考试进行了充分的训练。 

2.本人完全了解自身的身体状况，本人确认没有任何不适于参加考试的疾病或身体不适，前述疾病包括

但不限于新型冠状肺炎、先天性心脏病、风湿性心脏病、气胸、哮喘、肺部手术史、高血压、脑血管疾病、

心肌炎、其他心脏病、冠状动脉病、严重心律不齐、高血糖或低血糖、关节、韧带或肌肉损伤等可能导致意

外发生的疾病。本人知悉前述疾病或身体不适有可能会导致本人在考试过程中突发意外，本人承诺如隐瞒

任何病情，本人将自行承担由此所导致的全部后果。 

3.本人充分了解本次考试中具有的潜在危险，知晓部分考试环节会导致人体生理负荷量的改变，以及可

能导致受伤等后果。本人确认，本人在身体上和精神上都具有参加考试的能力，并对考试中可能出现的风险

已经采取了适当的措施。，本人在签署本承诺书时已经对本人的身体状况进行了充分的评估。 

4.本人愿意遵守本次考试的所有要求，并自行购买人身安全保险。如果本人在考试之前或者期间患病、

受伤，或者发现、注意到到任何风险或潜在风险，包括但不限于肌肉拉伤、软组织挫伤、眩晕等任何身体不

适，本人将立刻停止考试并将相关情况告知工作人员，否则由此产生的全部责任均由本人承担。 

5.本人确认并了解，当本人参加考试时： 

（1）本人可能由于各种原因，造成身体损伤或者精神压力，包括但是不限于过度劳累、脱水、心搏停

止等，本人自愿承担该风险； 

（2）本人自行保管个人财物，本人承担个人财物丢失或被损坏灭失的后果； 

    （3）本人可能给第三方的人身或财物造成损失，本人将自愿赔偿因此造成的第三方的损失； 

    （4）进行考试的条件可能没有提前告知的情况下就发生变化，本人有能力应对此类变化； 

    （5）医疗救助受环境、交通、治疗设施等客观因素影响，考试期间获得的医疗支持受限制，存在影响

救治效果的可能，本人充分考虑到这一情况，愿意承担由此导致的后果； 

    （6）本人对由于参加考试而发生的任何损伤、死亡或者财产损害均自愿承担责任和风险。 

6.本人同意接受主办方或承办方在考试期间提供的现场急救性质的医务治疗，但因救治等发生的相关

费用由本人承担。 

7.本人知悉并同意报名过程中提供的个人信息，将用于考试成绩查询、国家职业资格证书制作及查询

等情形；本人知悉并同意主办方或承办方在考试期间通过使用人脸识别技术对考生进行身份识别。 

    本人以及本人亲属、代理人放弃就所有非因主办方或承办方故意或过错导致的本人伤残、损失或死亡

进行索赔的权利。 

    本人已认真阅读并全面理解以上内容，并对上述所有内容予以确认并承担相应的法律责任，本承诺书

由本人自愿签署。 

 

参加考试者（签字）:                      日期:                

联系电话：                           联系地址：            


