
LIABILITY	
  AGREEMENT	
  

I	
  (We),	
  hereby,	
  with	
  my	
  (our)	
  witnessed	
  signature(s)	
  agree	
  to	
  assume	
  any	
  and	
  all	
  liability	
  should	
  it	
  occur	
  as	
  a	
  
result	
  of	
  my	
  (our)	
  commercial	
  or	
  charity	
  undertaking	
  at	
  the	
  _____Union	
  County	
  West	
  End	
  Fair	
  at	
  Laurelton,	
  
PA.	
  I	
  (We)	
  agree	
  to	
  assume	
  product	
  liability	
  should	
  death	
  or	
  injury	
  occur	
  as	
  a	
  result	
  of	
  any	
  and	
  all	
  products	
  I	
  
(we)	
  sell	
  or	
  hand	
  out	
  for	
  free.	
  I	
  (We)	
  agree	
  to	
  assume	
  all	
  liability	
  for	
  any	
  action	
  either	
  myself	
  (ourselves),	
  any	
  of	
  
my	
  (our)	
  employees,	
  or	
  unpaid	
  volunteers	
  working	
  for	
  me	
  (us)	
  at	
  the	
  fair	
  which	
  could	
  cause	
  death	
  or	
  injury.	
  I	
  
(we)	
  agree	
  to	
  assume	
  all	
  liability	
  should	
  death	
  or	
  injury	
  occur	
  due	
  to	
  equipment	
  failure	
  or	
  displacement	
  that	
  I	
  
(We)	
  have	
  supplied	
  as	
  part	
  of	
  my	
  (our)	
  business	
  or	
  charity	
  undertaking.	
  

I	
  (We)	
  forever	
  release	
  the	
  fair,	
  fair	
  directors,	
  officers,	
  volunteers	
  and	
  their	
  agents	
  for	
  any	
  liability	
  I	
  (We)	
  incur	
  
as	
  a	
  result	
  of	
  my	
  (our)	
  participation	
  at	
  the	
  fair.	
  

I	
  (WE)	
  HAVE	
  CAREFULLY	
  READ	
  THIS	
  AGREEMENT	
  AND	
  FULLY	
  UNDERSTAND	
  ITS	
  CONTENTS.	
  I	
  (WE)	
  AM	
  (ARE)	
  
AWARE	
  THT	
  THIS	
  IS	
  AN	
  ASSUMPTION	
  OF	
  LIABILITY	
  SHOULD	
  IT	
  OCCUR	
  AND	
  IS	
  AN	
  AGREEMENT	
  AND	
  CONTRACT	
  
BETWEEN	
  THE	
  FAIR	
  AND	
  MYSELF	
  (OURSELVES),	
  AND	
  SIGN	
  IT	
  OF	
  MY	
  (OUR)	
  OWN	
  FREE	
  WILL.	
  

Signed	
  this	
  date	
  __________________________	
  

PARTICIPANT	
  /	
  LEASER	
  

_________________________	
  (Signature)	
  

Title	
  _____________________________	
  

Address:	
  __________________________	
  

WITNESSED	
  BY	
  Union	
  County	
  WEF	
  

_______________________(Signature)	
  

Dennis Boop,	
  Concessions	
  

Union	
  County	
  West	
  End	
  Fair	
  	
  

	
  	
  	
  	
  	
  	
  _________________________	
   	
  _	
  

_________________________	
  (Signature)	
  	
  	
  	
  

Title	
  _____________________________	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  

Address:	
  __________________________

	
  	
  	
  	
  	
  	
  _________________________	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  _	
  

Company	
  or	
  Charity:	
  ____________________________	
  

Please	
  initial	
  if	
  this	
  is	
  a	
  personal	
  business	
  __________	
  


