FORMULARIO DE CONSENTIMIENTO DEL
DEPORTISTA

ANTIDOPAJE

Como miembro de la WBSC y/o participante en un evento autorizado o reconocido por la
WBSC, declaro lo siguiente

1. Reconozco que estoy obligado y confirmo que cumpliré con todas las disposiciones de
las Reglas Antidopaje de la WBSC (modificadas de vez en cuando), el Cédigo Mundial
Antidopaje (el "Codigo") y los Estédndares Internacionales emitidos por la Agencia
Mundial Antidopaje ("AMA"), modificados de vez en cuando, y publicados en el sitio web
de la AMA.

2. Reconozco la autoridad de la WBSC y de sus Federaciones Nacionales miembros y/o
de las Organizaciones Nacionales Antidopaje bajo las Reglas Antidopaje de la WBSC
para hacer cumplir, gestionar los resultados bajo, e imponer sanciones de acuerdo con
las Reglas Antidopaje de la WBSC.

3. Reconozco y acepto que cualquier disputa que surja de una decisién tomada de
acuerdo con las Reglas Antidopaje de la WBSC, después de haber agotado el proceso
expresamente previsto en las Reglas Antidopaje de la WBSC, puede ser apelada
exclusivamente como se establece en el articulo 13 de las Reglas Antidopaje de la WBSC
a un organismo de apelacion, que, en el caso de los deportistas de nivel internacional,
es el Tribunal de Arbitraje Deportivo (TAS).

4. Reconozco y acepto que las decisiones del organismo de apelacion mencionado
anteriormente seran definitivas y ejecutables, y que no presentaré ninguna reclamacion,
arbitraje, demanda o litigio en ningun otro tribunal.

5. Entiendo que:

a. mis datos, tales como mi nombre, informacién de contacto, fecha de nacimiento,
sexo, hacionalidad deportiva, informacién médica voluntaria e informacién derivada
de mi muestra de analisis, seran recogidos y utilizados por la WBSC y sus
Federaciones Nacionales miembros y/o las Organizaciones Nacionales Antidopaje y
la AMA con fines antidopaje.

b. los laboratorios acreditados por la AMA utilizaran el sistema de administracién y
gestion antidopaje ("ADAMS") para procesar los resultados de mis pruebas de



laboratorio con el Unico fin de propdsito de la lucha contra el dopaje, pefém
tendra acceso a los datos identificados y codificados que no revelaran mi identidad.

c. puedo tener ciertos derechos en relaciéon con mis datos relacionados con el control
del dopaje en virtud de las leyes aplicables y de la Norma Internacional para la
Proteccién de la Privacidad y la Informacion Personal (ISPPPI) de la AMA, incluidos
los derechos de acceso, rectificacion, restriccidon, oposicion y supresiéon, asi como
recursos con respecto a cualquier tratamiento ilegal de mis datos, y también puedo
tener derecho a presentar una reclamacion ante un regulador nacional responsable
de la proteccion de datos en mi pais.

d. si me opongo al tratamiento de mis datos relacionados con el control del dopaje o
retiro mi consentimiento, puede seguir siendo necesario que la WBSC y sus
Federaciones Nacionales miembros y/o las Organizaciones Nacionales Antidopaje
y/0 la AMA continten tratando (incluso conservando) determinadas partes de mis
datos relacionados con el control del dopaje para cumplir con las obligaciones y
responsabilidades que se derivan del Codigo, los Estdndares Internacionales o las
leyes nacionales antidopaje, a pesar de mi solicitud; incluso con el fin de realizar
investigaciones o procedimientos relacionados con una posible infraccion de las
normas antidopaje; o para establecer, ejercer o defenderse de reclamaciones legales
que me impliquen a mi, a la AMA y/o0 a una Organizacién Antidopaje.

e. impedir el tratamiento, incluida la divulgacién, de mis datos relacionados con el
control del dopaje puede impedirme a mi, a la AMA o a las organizaciones antidopaje
cumplir con el Cédigo y los estandares internacionales de la AMA pertinentes, lo que
podria tener consecuencias para mi, como una infraccién de las normas antidopaje,
segun el Cédigo.

f. en la medida en que tenga alguna duda sobre el tratamiento de mis datos
relacionados con el control del dopaje, puedo consultar a la WBSC y/o0 a la AMA
(privacy@wada-ama.org), seglin proceda.

6. Entiendo y acepto la posible creacion de mi perfil en ADAMS, que esta alojado por la
AMA en servidores con sede en Canada, y/o en cualquier otro sistema similar de una
Organizacién Nacional Antidopaje autorizada para compartir informacion, asi como la
introduccién de mis datos de Control de Dopaje, Paradero, Autorizaciones de Uso
Terapéutico, Pasaporte Bioldgico del Deportista y datos relacionados con sanciones en
dichos sistemas a efectos de lucha contra el dopaje y segln lo descrito anteriormente.
Entiendo que si se descubre que he cometido una infraccion de las normas antidopaje
y recibo una sancién como resultado, las sanciones respectivas, mi nombre, deporte,
sustancia o método prohibidos, y/o la decisién del tribunal, pueden ser divulgados
publicamente por la WBSC y sus Federaciones Nacionales miembros y/o la
Organizaciéon Nacional Antidopaje de acuerdo con el Codigo. Entiendo que mi
informaciéon se conservara durante el tiempo indicado en el ISPPPI.



7. Entiendo y acepto que mi informaciéon puede ser compartida con las organizm
antidopaje. Organizaciones antidopaje y autoridades publicas segln se requiera para
fines antidopaje. Entiendo y acepto que las personas o partes que reciban mi
informacion pueden estar ubicadas fuera del pais en el que resido, incluso en Suiza y
Canada, y que en algunos otros paises las leyes de proteccién de datos y privacidad
pueden no ser equivalentes a las de mi propio pais. Entiendo que el Formulario de
Consentimiento del Deportista de la WBSC que estas entidades pueden basarse y estar
sujetas a las leyes nacionales antidopaje que anulan mi consentimiento u otras leyes
aplicables que pueden requerir que la informacion sea revelada a los tribunales locales,
a las fuerzas del orden o a otras autoridades publicas. Puedo obtener mas informacién
sobre las leyes nacionales antidopaje en la WBSC o en mi organizaciéon nacional
antidopaje.

He leido y comprendido la presente declaracion.

Fecha Nombre impreso (Apellido, Nombre)

Fecha de nacimineto (Dia/Mes/Afio) Firma
(o, si es menor de edad, firma del tutor legal)

Si es menor de edad, nombre impreso
(Apellido, Nombre) del tutor legal




