附件1

“中国体育彩票杯”

2022年第二届海南武术节报名表

参赛单位：                简称（12个字以内）           
联系地址：                                             
领队：           （男/女） 教练：               （男/女）

联系人：           电话：            Email：              
	序号
	姓  名
	性别
	出生年份
	项目1
	项目2
	项目3
	集体项目
	备注
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备注：
1、报名时请认真、如实填写报名表，加盖单位公章，并随身份证（或出生证明）复印件，于8月23日前寄至组委会并把word格式的报名表发至电子邮箱hxwzy@163.com
2、竞赛事务热线电话18789773110、15810010418、18673166139（微信同号）

负责人签名：                 日期：2022年   月   日
附件2

“中国体育彩票杯”

2022年第二届海南武术节参赛承诺书

本人自愿参加“2022年第二届海南武术节”的相关活动并承诺如下：

一、本人完全了解自己的身体状况，确认自己的健康状况良好，没有任何身体不适或疾病。

二、本人充分了解本次活动可能存在的危险，以及可能由此而导致的受伤或事故，并会竭尽所能以对自己的安全负责任的态度参加活动。

三、本人愿意遵守本次活动的相关规定，积极遵守活动纪律，认真对待组委会工作人员善意提示，如本人在参加活动过程中发现或注意到任何风险和潜在风险，将立刻终止参加活动。

四、本人自行办理往返途中及活动期间的个人人身意外综合险，其间发生任何问题，本人自行负责和解决。

五、本人同意接受主办方在活动期间提供的现场急救性质的医务治疗，但在医院救治等发生的费用由本人负担。

六、本人授权活动组委会及指定媒体无偿使用本人的肖像、姓名、声音和其它个人资料用于活动的组织和推广。

七、本人承诺向组委会提供的身份证件和资料真实有效，并承担因身份证件和资料不实所产生的全部责任。

八、本人将严格遵守国家和赛区属地政府防疫部门关于疫情防控的法律法规。本人一旦出现发烧发热（≥37.3℃）、乏力、干咳、鼻塞、流涕或腹泻等不适，第一时间向赛事组委会报告并接受隔离；

九、本人承诺，将不会通过社交网络平台（包括但不限于微博、微信朋友圈、抖音、快手等）对第二届海南武术节的疫情防控措施及竞赛活动进行攻击或发布其他负面内容。

十、本人作为完全民事行为能力人，对上述问题已明知并且经过充分考虑，对自身的身体状况、运动能力进行了认真、审慎地评估，活动过程中因本人身体方面原因发生的意外与活动主办、承办等各方无关。本人以及我的继承人、代理人、个人代表或亲属将放弃追究所有导致伤残、损失等一切相关权利。

本人已认真阅读并全面理解以上内容，且对上述所有内容予以确认并自愿承担相应的法律责任。

参赛代表队名称： 

领队签名（按手印）：            教练签名（按手印）：

全体运动员签名（按手印）：
                         2022年    月    日
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