ZGLOSZENIE UDZIALU W ZAWODACH
Niniejszym zgtaszam swdj udziat w:

Turnieju Pierwszej Szansy w Konopnicy, w dniu 22.10.2022 r.
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OSWIADCZENIE

. Niniejszym os$wiadczam, ze jestem $wiadomy/a ryzyka wynikajgcego z udziatu w zawodach w konkurencjach
walki.

. Zapoznatem sie z regutami i zasadami walki sportowej. Zobowigzuje sie do przestrzegania regulaminow OYAMA
Polskiej Federacji Karate (zwanej dalej ,Federacja”) w tym w szczegodlnosci ,REGULAMINU SPORTOWEGO
FEDERACJI” i REGULAMINU ROZGRYWANIA ZAWODOW SPORTOWYCHW KONKURENCJI LEKKI
KONTAKT | SEMI-KNOCKDOWN W FEDERACJI”

Oswiadczam, ze posiadam aktualne orzeczenie lekarskie o braku przeciwwskazan do wziecia udziatu we
wspotzawodnictwie sportowym w dyscyplinie karate oraz aktualne ubezpieczenie od nastepstw
nieszczesliwych wypadkow.

Zwalniam organizatoréw zawodow, Federacje, ich Zarzady, sedziéw, trenerdw, instruktorow, pracownikow,
zaproszonych gosci a takze innych upowaznionych przez organizatora osob od jakiejkolwiek odpowiedzialnosci
wynikajacej z zaistniatego wypadku, kontuzji lub utraty zdrowia, ktdérego to wydarzenia mégtbym by¢/ mogtabym
by¢ ofiarg lub wspotuczestnikiem.

W przypadku zaistnienia jednej z powyzszych sytuacji, ktérej statbym sie/statabym sie biernym lub czynnym
uczestnikiem jak rowniez w razie osobistego urazu lub wypadku powstatego w wyniku umys$inego Iub
nieumysinego badz przypadkowego dziatania lub zaniechania , w tym normalnego, nienormalnego zastosowania
techniki nie bede wystepowat/ta z zadnymi roszczeniami prawnymi i finansowymi przeciwko organizatorom
zawodow, Federacji ich Zarzgdom, sedziom, trenerom, instruktorom, pracownikom, a takze innym upowaznionym
przez organizatora osobom.

Wyrazam zgode na udziat mojego dziecka w niniejszych zawodach. Potwierdzam zawarte dane oraz zapoznanie
sie z trescig regulaminéw sportowych Federac;ji.

Oswiadczam, ze jestem swiadomy/a ryzyka wynikajgcego z udziatu mojego dziecka w zawodach, jest ono zdrowe i
zdolne do udziatu w zawodach.

Tak/Nie wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka w celach zwigzanych z jego
udziatem w niniejszych zawodach przez organizatora, Federacje oraz Klub.(Udzielenie zgody jest dobrowolne,
jednakze konieczne w celu wziecia przez dziecko udziatu w zawodach)

Tak/Nie wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych szczegdinych (tj. danych dotyczacych mojego
zdrowia) mojego dziecka w celu jego udzialu w zawodach przez organizatora zawodow, Federacje oraz Klub.
(Udzielenie zgody jest dobrowolne, jednakze konieczne w celu wziecia udziatu dziecka w zawodach).

Tak/Nie wyrazam zgode na przetwarzanie danych osobowych mojego dziecka tj. imienia, nazwiska i wizerunku w
celach reklamowych, informacyjnych i sprawozdawczych organizatora zawodoéw, Klubu i Federacji. Jestem
Swiadom, ze dane osobowe a w szczegdlnosci wizerunek mogg by¢ uzyte do réznego rodzaju form
elektronicznego przetwarzania, kadrowania i kompozycji, a takze zestawiony z wizerunkami innych os6b, moze
by¢ uzupetniony towarzyszgcym komentarzem, natomiast nagranie filmowe i dzwiekowe z jego udziatem moga by¢
ciete, montowane, modyfikowane, dodawane do innych materiatdbw powstajgcych na potrzeby promocyjne
organizatora zawodéw, Klubu i Federacji.(Udzielenie zgody jest dobrowolne, jednakze konieczne w celu wziecia
udziatu w zawodach).
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