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SUTIKIMAS
„PIRMA KOVA”


2026 m. spalio 24 d., Jurbarkas
Dalyvio Vardas Pavardė        ​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​_______________________________________________
Sporto klubas                         _______________________________________________
Amžius                                   _______________________________________________
Svorio kategorija                   ________________________________________________

Kovos disciplina (MMA)      ________________________________________________
Sutinku _________________________________________________________________

         

   (sportininko vardas, pavardė)

vykti į varžybas 2026 m. spalio 24 d., kurios vyks adresu: Dariaus ir Girėno g. 120A, Jurbarkas. Taip pat sutinku, kad esant būtinybei, man būtų suteikta pirmoji medicinos pagalba. Su varžybų nuostatais ir taisyklėmis esu susipažięs. Dėl galimų traumų ar sužeidimų, jokių moralinių bei finansinių pretenzijų atstovaujamam sporto klubui ir varžybų organizatoriams (LMMAF) neturėsiu.
Sportininkas sveikatos pažymą turi ir dalyvauti varžybose gali. Taip pat neprieštarauju, kad darbuotojai filmuotų, fotografuotų ar darytų mano vaiko vaizdo ir garso įrašus varžybose, viešų renginių metu bei naudotų vaiko fotografijas kubo stenduose, bei įstaigos internetinėje svetainėje bei kitose svetainėse, nenusižengiant „LR visuomenės informavimo įstatymui“. 

Sutikimą davusio sportininko               _______________________________________________

                                                                  (vardas, pavardė, parašas)

Sutikimą davusio trenerio                     _______________________________________________

                                                                   (vardas, pavardė, parašas)
Sutikimą davusio vieno iš tėvų/globėjo _______________________________________________

                                                                                                 (vardas, pavardė, parašas)
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