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OSWIADCZENIE

Ja, nizej PodpiSANY(A) ...eiviniiiiii e , dziatajac $wiadomie i bez
przymusu, niniejszym zglaszam dobrowolnie swdj udzial w XVII Mistrzostwach Polski Wushu Seniorow i VII
Mistrzostwach Polski Wushu Junioréw w dniach 23-25.09.201 1r., zwanych dalej Mistrzostwami.

Przy zatozeniu przyjecia mojego zgtoszenia przez Polski Zwiazek Wushu , niniejszym biorg na siebie wszelkie
ryzyko urazéw fizycznych i psychicznych, inwalidztwa oraz innych szkdd, ktére moga wynikna¢ z lub w
zwiazku z moim uczestnictwem w Mistrzostwach. Gospodarzem i organizatorem Mistrzostw jest Polski Zwiazek
Wushu, odtad okre$lany jako “Komitet Organizacyjny”. W imieniu wlasnym, swoich spadkobiercow,
przedstawicieli, agentow oraz pelnomocnikow, niniejszym zwalniam Komitet Organizacyjny, jego wladze,
pracownikow, agentow, przedstawicieli, ochotnikow oraz inne osoby z nim zwiazane od wszelkich roszczen,
dziatan, pozwoéw oraz sporéw prawnych badz majatkowych bedacych wynikiem jakichkolwiek przyczyn,
powodow lub innych podobnych, ktére moge odnies¢ w konsekwencji lub w zwiazku z moim uczestnictwem w
Mistrzostwach.

Oswiadczam, ze mam pelng Swiadomos¢ tego, iz wszelka pomoc medyczna lub leczenie udzielone mi przez
Komitet Organizacyjny i/lub Polski Zwiazek Wushu a takze ich pracownikow, przedstawicieli, ochotnikéw oraz
inne osoby z nimi zwigzane bgda mialy wylacznie charakter pierwszej pomocy i niniejszym zwalniam Polski
Zwiazek Wushu, a takze ich pracownikow, przedstawicieli, ochotnikdw oraz inne osoby z nimi zwiazane od
jakiejkolwiek odpowiedzialnosci wynikajacej z tej pomocy. Jednoczes$nie przyjmuj¢ do wiadomosci, ze mam
obowiazek naby¢ stosowne ubezpieczenie zdrowotne.

Zgadzam si¢ przestrzegac i postepowac zgodnie z Regulaminem okre§lonym przez Migdzynarodowa Federacje
Wushu, Europejska Federacje Wushu oraz Polski Zwiazek Wushu.

Przyjmuje do wiadomosci, ze wszelkie protesty musza by¢ zgodne z zasadami postgpowania arbitrazowego.

Zgadzam sig¢, aby moje wystgpy, obecnos¢ i udzial w Mistrzostwach byly filmowane badZz w inny sposob
rejestrowane, rozpowszechniane lub transmitowane na zywo. Udzielam Polskiemu Zwiazkowi Wushu zgody na
wykorzystywanie mojego nazwiska, adresu, glosu, p6z, zdj¢¢ oraz danych biograficznych, w catosci lub czgscei,
w dowolnej formie oraz jezyku, razem lub bez innych materialéw, na catym §wiecie, bez ograniczen do nagran
telewizyjnych, radiowych, teatralnych lub do jakiegokolwick innego no$nika i przez jakiekolwiek urzadzenie
znane obecnie lub w przysztosci opracowane. Niniejszym zrzekam si¢ jakiegokolwiek zwiazanego z tym
wynagrodzenia oraz wszelkich przysztych praw do wcze$niej wymienionych.

Os$wiadczam, ze przeczytalem oraz w petni zrozumiatem tre§¢ powyzszego o$wiadczenia w dowdd czego je
podpisuje
(W przypadku uczestnikow w wieku ponizej 18 lat wymagany jest podpis rodzica lub prawnego opiekuna).
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