o LIGA BARI CIUDAD DE MEXICO
SEmERE®  TEMPORADA DE FUTBOL 2009-2010

SOLICITUD DE INGRESO

Meéxico, D.F., a de de 20
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) LIGA BARI CIUDAD DE MEXICO
exsmmee  TEMPORADA DE FUTBOL 2009-2010

SOLICITUD DE INGRESO

Meéxico, D.F., a de 20

Por medio de la presente, hago constar que el (los) equipo(s) de fatbol

de la institucion:

perteneciente(s) a la(s) rama(s): VARONIL( ) y/o FEMENIL ( )

y a la(s) categoria(s):

Femenil: Libre () J-19() J-15( ) J-12()

Varonil: 04-05( ) 03() 02() 01() 00() 99() 98() 97() 96() 95()
93-94 () 91-92( ) UNIVERSITARIA ()

conoce(n), acepta(n) y hara(n) respetar en todo-momento el reglamento deportivo y

administrativo de la liga de-futbol Bari Ciudad de México, entendiendo que de lo contrario,

Grupo Sportbari de México S.A. de C.V., como organizador de de Bari Ciudad de México,

guedara facultado para castigar o sancionar, conforme a lo estipulado en dicho reglamento
0 de acuerdo a los intereses de las@rganizacion:

Atentamente

NOMBRE Y FIRMA
DEL RESPONSABLE



o LIGA BARI CIUDAD DE MEXICO
e TEMPORADA DE FUTBOL 2009-2010

SOLICITUD DE INGRESO

Meéxico, D.F., a de 20

Por medio de la presente, hago constar que el (los) equipo(s) de fatbol

de la institucion:

perteneciente(s) a la(s) rama(s): VARONIL () y/o FEMENIL ( )

y a la(s) categoria(s):

Femenil: Libre () J-19.() J-15( )" J-12()

Varonil: 04-05( ) 03() 02() 01() 00() 99() 98() 97() 96() 95()
93-94 () 91-92 () UNIVERSITARIA ()

conoce(n), esta(n) consciente(s) y acepta(n), que sus jugadores (as), pueden sufrir lesiones propias
del futbol o de cualquier actividad deportiva. Por ello-el/los equipo(s) e institucion mencionados
arriba, asumen la responsabilidad- total sobre cualquier lesién o accidente que pudieran sufrir, sus
jugadores (as), cuerpo técnico, porra o cualquier acompafante del grupo, antes, durante y después
de celebrado cualquier partido de futbol, en cualquier modalidad que organice BARI Ciudad de
México, deslindando asi de toda responsabilidad médica, juridica o de cualquier otro tipo, a BARI
Ciudad de México y/o a Grupo Sportbari de/México'S.A. de C.V. y/o a los representantes legales,
directivos, trabajadores y/o colaboradores de éstos.

Ademas, queda entendido, que si alguno(a) de los integrantes, entendiendo por integrantes:
jugadores, cuerpo técnico, porra o cualquier acompafiante del equipo(s) e institucion mencionados
en esta carta responsiva, llegara a ocasionar dafos:0.lesiones de cualguier indole, ya sea a personas
(arbitros, cuerpotécnico, jugadares (as), porra, acompafiantes, directivos, representantes legales,
trabajadores, colaboradores de BARI Ciudad de México y/0 Grupo Sportbari de México, S.A. de
C.V,, etc.),/instalaciones, bienes materiales o alguna de las opciones anteriares.en combinacion.
El/los equipo(s) € institucion, sefialados eneste documento, se hara(n) responsable(s) de los gastos
médicos, judiciales, o de cualquier otro tipo, que se deriven del producto de los dafios o lesiones que
ocasione(n) cualquiera de sus integrantes.

Atentamente

NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE



LISTA DE JUGADORES

TEMPORADA 2009-2010

TORNEO:
EQUIPO:
CATEGORIA:
NOMBRE PLA':I(OERA ANO | ACTA | CURP | CREDENCIAL | REGISTRO | CAMBIOS | REPOSICION
NAC. NAC.




