轮椅和辅具配置免责声明
本人___________于___________(日期）委托上海仁德基金会/推荐符合本人病情的康复辅具，本人自愿购置或获得资助，为避免权属和廉政纠纷，特做如下说明：
· 受委托方基于慈善、公益和专业开展志愿者服务；
· 受委托方基于慈善、公益和专业开展志愿者服务无偿使用委托方影像资料、化名或真实姓名（包括但不限于编辑、复制、传播和发表）我们承诺，在项目期间拍摄的任何照片或视频将仅被用于对本项目和类似项目的宣传，并且不会以毁谤、损害或危害被拍摄者权益的方式使用。请注明您是否同意在宣传材料中（如视频、案例故事、文章、线上推送等）使用您的真实姓名。如果您不同意，我们将使用化名代替。                                       同意    /    拒绝 
· 所购辅具为声明人所有，今后由所购辅具引起的纠纷和造成的一切后果，其责任概由售卖方和辅具使用者承担，与受委托方无关；
· 以上行为和责任与医院无关。
特此声明！

身份证号 (ID)：
联系电话 (PHONE)：
声明人（签字、日期）：


