MAGYAR KEZILABDA SZOVETSEG

Nyilatkozat

ALULIFOLE e (NEV), A(Z) weeeeeeeeeeecreeeete et et teeeeeeeete e e sae e e ree e

sportszervezet jelen L&V KEPVISELEJE / .eooivieveriiiiiiieteeeeetee et csapat vezetdedzdje
akként nyilatkozom, hogy a tablazatban szereplé sportoldk, a fent megjelolt sportszervezet
jatékosai és a nyilatkozattétel idejében rendelkeznek érvényes sportorvosi igazolassal attél
flggetlenll, hogy az a Magyar Kézilabda Szévetség (tovabbiakban: MKSZ) Back Office

rendszerében a mérkézés iddpontjaban, feltehetdleg technikai ok miatt nem lathato.

A tapasztalt hidnyossagrol és a probléma elhéaritasanak a szlkségességérél a

sportszervezetemet tajékoztatom.

Amennyiben az MKSZ Back Office rendszerében lathatd sportorvosi igazolas érvényességének
a datuma nem fedi a mérkézés idépontjat, tudomasul veszem, hogy a sportszervezetemnek
szUkséges kildenie egy a sportorvos altal kiallitott nyilatkozatot elektronikus Uton az MKSZ
Versenyszervezési és Monitoring Igazgatdsaganak, a mérkézést kévetd 10 munkanapon beldl,

amelyben a sportorvos megjeloli a vizsgalat pontos idépontjat és résztvevait.

Jelen nyilatkozat alairasaval kijelentem, hogy megértettem és tudomasul veszem azt, hogy
valétlan nyilatkozattétel esetén, az MKSZ Versenyszervezési és Monitoring Igazgatdsaga, az
MKSZ Etikai- és Fegyelmi Bizottsaganal sportfegyelmi eljarast kezdeményez velem szemben,
amely soran a Fegyelmi Szabalyzat 6.8 (1) g.) pontja alapjan, sportszakemberként a

kézrem(Ukddoi jogosultsagom, az els6foku eljaras befejezéséig felflggesztésre kerdl.
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