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DEKLARACJA UZYTKOWNIKA

EYESIGHT

Ja, nizej podpisany,

(imie i nazwisko)

niniejszym deklaruje i potwierdzam fakt, ze zostata mi przekazana instrukcja obstugi systemu
EyeSight oraz, ze zostatem ustnie przeszkolony przez pracownika Autoryzowanego Dealera,

(imie i nazwisko pracownika Dealera, stanowisko)

o mozliwosciach i ograniczeniach systemu EyeSight, w tym m.in. o:

e funkcjach systemu EyeSight,

e prawidtowym sposobie korzystania z systemu EyeSight,

e ograniczeniach systemu,

e sposobie obchodzenia sie z kamerami, gdyz niewtasciwe zachowanie
mogtoby skutkowac usterka systemu EyeSight.

Potwierdzam réwniez, ze w petni rozumiem i akceptuje ponizsze stwierdzenia:
e EyeSight jest systemem wspomagania kierowcy, nie jest natomiast
autonomicznym systemem jazdy czy tez ,automatycznym pilotem”.
e EyeSight jest systemem wspomagania kierowcy, ale nie zwalnia
od odpowiedzialnosci za ewentualne wypadki.
e Zobowiazuje sie prowadzi¢ samochod nie polegajac
wytacznie na dziataniu funkcji systemu EyeSight.
e Zobowiazuje sie do stosowania sie do zasad ruchu drogowego
i do prowadzenia samochodu w sposdb bezpieczny.
e Zobowiazuje sie do przeczytania instrukcji obstugi systemu EyeSight w celu
zdobycia petnej wiedzy dotyczacej funkcjonowania systemu i jego ograniczen.
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