NEVEZÉSI LAP A 2024. ÉVI BAJNOKSÁGRA ÉS KUPÁRA
(csapatonként külön nevezési lapot kell kitölteni!)



Egyesület						Csapat
	Neve:

	
	Neve:

	Címe:

	
	Mez/nadrág színe:

	Nyilvántartási száma:

	
	Pálya címe:




Kapcsolattartó						Edző (képesítéssel rendelkező)
	Neve:

	
	Neve:

	Telefonszáma:

	
	Telefonszáma:

	E-mail címe:

	
	E-mail címe:




Bíróképzésre delegált személy				Jegyzőkönyvvezető képzésre delegált személy
	Neve:

	
	Neve:

	Telefonszáma:

	
	Telefonszáma:

	E-mail címe:

	
	E-mail címe:




Kérem a fenti csapatok nevezését az alábbi verseny(ek)be:

	Baseball NB1/NB2
	
	
	Softball SB1/SB2
	



	Baseball NB1/NB2
	
	
	Baseball amatőr
	
	
	Slowpitch Kupa
	



	U9 TBall
	
	
	U10
	
	
	U12JU
	
	
	U12MI
	
	
	U15
	
	
	U18
	




8. Az egyesület nevében kijelentem, hogy

· a nevezési feltételeknek megfelel az egyesület,
· a MOBSSz Versenykiírását kötelezőnek ismerem el,
· a nevezési díj és kreditfizetési kötelezettséget vállalom,
· a csapat adatainak, eredményeinek kezelésére és közlésére a MOBSSZ-ot felhatalmazom,
· a verseny rendezvényeiről az egyesület által nyilvánosságra hozott képek, 
videók MOBSSZ általi utánközléséhez hozzájárulok,
· a jogszabályokban és a MOBSSz belső szabályzataiban előírt feltételek betartását vállalom,
· az általam jelölt személyek hozzájárultak az adataik MOBSSZ részére való továbbításához.


    PH
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