APPENDICE 2 Formulaire de consentement -
Politique anti-dopage

En tant que membre [d’une Fédération Nationale ou Fédération Internationale]
et/ou en tant que participant a un événement autorisé et reconnu par la CSIT, je
déclare par la présente ce qui suis:

1. Je reconnais que je suis lié et confirme que je devrais me conformer a toutes
les dispositions de la Politique Anti-Dopage de la CSIT (telles que modifiées
de temps a autre), du Code Mondial Anti-Dopage (le "Code”) et des Standards
Internationaux émanant de I’Agence Mondiale Anti-Dopage, tels que modifiés de
temps a autre, et publiés sur le site internet de I’'AMA.

2. Je consens et j'accepte la création d’un profil dans le Systéme d’administration
et de gestion antidopage ("ADAMS”), tel qu’il est requit dans le Code dont la
CSIT est signataire, et/ou d’un systeme identique de tout autre organisation
Nationale Anti-Dopage pour le partage des informations, I’'entrée a mon contréle
Anti-Dopage, a la localisation et aux données liées aux Exemptions a Usage
Thérapeutiques de tels systemes.

3. Je reconnais l'autorité de la CSIT et de ses Fédérations Nationales membres
et/ou des Organisations Nationales Anti-Dopage en vertu de la Politique Anti-
Dopage de la CSIT pour mettre en application, pour gérer les résultats et pour
imposer des sanctions conformément a la Politique Anti-Dopage de la CSIT.

4. Je reconnais et j'accepte que tout litige a propos d’une décision prise en vertu
de la Politigue Anti-Dopage de la CSIT, apres épuisement des processus
expressément prévus dans la Politique Anti-Dopage de la CSIT, peut étre fait
appel exclusivement comme prévu a l'article 12 de la politique Anti-Dopage de la
CSIT a un organisme d'appel pour arbitrage final et exécutoire, qui dans le cas
des Athlétes de niveau international est la Court Arbitrale du Sport (CAS).

5. Je reconnais et j'accepte que les décisions de l'organe d'appel arbitral
mentionné ci-dessus sont définitives et exécutoires, et que je ne porterai aucune
réclamation, arbitrage, action juridique ou litige devant toute autre juridiction ou
tribunal.

J’ai lu et j'approuve la présente déclaration.

Sports Pays Nom de I’'Union
Date Nom d’Impression (Nom et Prénom)
Date de naissance Signature (ou, s’il s’agit d’'un mineur, celle

(Jour/Mois/Années) de son représentant legal)



