
FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY DLA ZAWODNIKA (Juniora/Kadeta/Dziecka) 

Podpisuje osobiście zawodnik oraz rodzic / opiekun prawny! 

 

Niniejszym zgłaszam swój udział w: 

 

Puchar Polski Muaythai IFMA 2019 dla juniorów i seniorów 23 – 24.11.2019 r., Kraków 
(pełna nazwa turnieju wraz z datą) 

 

Nazwisko i imię: ................................................................. 

Data urodzenia: ................................................................. 

Miejsce urodzenia: ................................................................. 

Numer dow.osob.: ................................................................. 

Numer PESEL: ................................................................. 

Adres zamieszkania: ................................................................. 

(ulica, miasto, kod pocztowy) ................................................................. 

Telefon: ................................................................. 

Adres e-mail: ................................................................. 

Klub ................................................................. 

Kategoria wagowa: ................................................................. 

 

OŚWIADCZENIE 
 

Ja, niżej podpisany/a, niniejszym dobrowolnie składam to "Zgłoszenie udziału w zawodach" oraz „Oświadczenie". 

Niniejszym oświadczam, że jestem świadomy/a ryzyka wynikającego z wzięcia udziału w w/w zawodach w wybranej 
przeze mnie konkurencji. Znam zasady walki, obowiązujące regulaminy i przepisy. 

W pełni i bez jakichkolwiek zastrzeżeń zwalniam organizatorów zawodów oraz Polski Związek Muaythai, ich Zarządy, 
sędziów, instruktorów, pracowników, przedstawicieli, członków, autoryzowanych i zaproszonych gości od jakiejkolwiek 
odpowiedzialności wynikającej z zaistniałego wypadku, kontuzji lub utraty zdrowia, którego to wydarzenia mógłbym / mogłabym 
być ofiarą lub powodem. 

W przypadku zaistnienia jednej z powyższych sytuacji, w których stałbym się / stałabym się biernym lub czynnym 
uczestnikiem walki, jak również w razie osobistego urazu lub wypadku powstałego w wyniku umyślnego, przypadkowego, 
normalnego, nienormalnego zastosowania techniki w czasie walki nie będę –występował(a) z żadnymi roszczeniami prawnymi i 
finansowymi przeciwko organizatorom zawodów oraz Polskiemu Związkowi Muaythai, ich Zarządom, sędziom, instruktorom, 
pracownikom, przedstawicielom, członkom, autoryzowanym i zaproszonym gościom. 

Ponadto oświadczam, że posiadam aktualną kartę zdrowia sportowca, potwierdzającą mój dobry stan zdrowia, a także 

aktualne ubezpieczenie od następstw nieszczęśliwych wypadków. 
Wyrażam ponadto zgodę, by wszelkie dostarczone przeze mnie reprodukcje podobizny mojej osoby, stworzone w 

dowolny sposób oraz wszelkie reprodukcje podobizny mojej osoby wykonane w związku z wyżej wymienionymi zawodami były 
wykorzystywane w dowolnej formie i w dowolny sposób, między innymi - choć nie wyłącznie - do celów reklamowych, 
promocyjnych, na kasetach wideo, w filmach, telewizji, telewizji kablowej, materiałach szkoleniowych, i rezygnuję z wszelkich 
związanych z tym wynagrodzeń. Polski Związek Muaythai oraz Organizator - Polskie Zrzeszenie Muaythai, Miasto Gospodarza -
Kraków, Partner Główny - Zarząd Infrastruktury Sportowej w Krakowie z siedzibą przy ul. Walerego Sławka 10 w Krakowie są 
wyłącznymi właścicielami wyżej wymienionych reprodukcji. Rezygnuję również z wszelkich roszczeń, jakie mógłbym / 
mogłabym mieć w związku z naruszeniem prywatności, zniesławieniem, lub w oparciu o wszelkie inne podstawy powództwa, 
wynikających z wyprodukowania, dystrybucji, nadania, rozpowszechniania, promocji, wystawienia na widok publiczny lub 
wykorzystania w jakikolwiek inny sposób mojej podobizny lub występu nagranego lub sfotografowanego w związku z w/w 
zawodami. Niniejsze oświadczenie nie podlega zmianom ustnym. 

 

Informacja: 
Przyjmuję do wiadomości, że z dniem 25 maja 2018 r. będzie stosowane ogólne rozporządzenie o ochronie danych (RODO), zgodnie z którego 
art. 13 ust. 1 i 2 zostaję dodatkowo poinformowana/y, że: 
1) dane osobowe są przetwarzane na podstawie wyrażonej zgody,  

2) zgoda na przetwarzanie danych osobowych może zostać w dowolnym momencie wycofana, co pozostanie bez wpływu na zgodność z prawem 
przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnięciem,  
3) podanie danych osobowych jest dobrowolne, z tym że podanie danych osobowych stanowi warunek umożliwiający udział w zawodach,  
4) dane osobowe będą przetwarzane przez czas udziału w zawodach, przy czym wizerunek będzie przetwarzany także po zakończeniu mojego 
uczestnictwa, w okresie promocji, reklamy i działań marketingowych prowadzonych przez POLSKI ZWIĄZEK MUAYTHAI, 
5) odbiorcami danych osobowych będą: pracownicy POLSKIEGO ZWIĄZKU MUAYTHAI i jego instruktorzy, księgowy oraz ubezpieczyciel,  



6) przysługujących prawach w stosunku do POLSKIEGO ZWIĄZKU MUAYTHAI: żądania dostępu do swoich danych osobowych, ich 
sprostowania, usunięcia lub ograniczenia przetwarzania, a także do przenoszenia danych – w sprawie realizacji praw można kontaktować się z 
inspektorem ochrony danych w POLSKIM ZWIĄZKU MAUYTHAI, 

7) z inspektorem ochrony danych można się skontaktować poprzez maila biuro@muaythai.pl 

 

 

 
 
..................................., dnia ......................20..… r.                                         ............................................ 
/miejscowość/                                                                                                                                                              /czytelny podpis zawodnika/ 
 

 

 

Potwierdzam zgodność powyższych danych i autentyczność podpisu. Stwierdzam, że nasz zawodnik/ zawodniczka 

spełnia wymagane regulaminami i przepisami wymogi udziału w zawodach. 

 
 

......................................, dnia ……....................20..… r.      ......................................         ........................................... 
/miejscowość/                                                                                                         /pieczątka Klubu/                                /pieczątka i podpis Prezesa/ 

 
 

..................................................... 
/miejscowość, data/ 

 

 

 

 

Oświadczenie dodatkowe dla 

JUNIORA/KADETA/DZIECKA 
(wypełnia rodzic / opiekun) 

 

Ja niżej podpisany ...................................................................................................................................... 

 

wyrażam zgodę na start syna/córki ............................................................................................................ 

urodzonego/urodzonej dnia ............................................................. w ...................................................... 

startującego/startującej z klubu (pełna nazwa) .......................................................................................... 

 

w zawodach Muaythai w konkurencji walk pełnokontaktowych w dniu ................................................. 
              (dokładny termin turnieju) 
 

Oświadczam, że syn/córka bierze udział w w/w zawodach Muaythai w walkach pełnokontaktowych na 

moją odpowiedzialność. Ponadto przyjmuję do wiadomości, że organizator zawodów nie ponosi 

odpowiedzialności za wynikłe w trakcie zawodów urazy i kontuzje. Ponadto oświadczam, że posiada 

ubezpieczenie NNW na czas trwania zawodów oraz aktualne badania lekarskie dopuszczające do walk 

pełnokontaktowych. 

 

     Czytelny podpis zawodnika    Czytelny podpis rodzica/opiekuna 

 
 

............................................................  ............................................................ 

 

 

 

 

Polski Związek Muaythai    http://www.pzmuaythai.pl/    tel.606-119-150 

mailto:biuro@muaythai.pl
http://www.muaythai.pl/

