Budapesti Tenisz Szövetség
Budapest, 1053 Curia u. 3.

Telefon: 266-7969

E-mail cím:  bptenisz@gmail.com
                                                                                                                       A csapat neve:

                                                                                             Korcsoport:

                                                                                             Csoport:

NÉVSZERINTI NEVEZÉS A  BUDAPESTI SZENIOR TENISZ CSAPATBAJNOKSÁGRA

Egyesület neve:

Címe:

Pálya címe:

Megközelítése:

E-mail cím:

	Erősorrend
	                    N E V E Z É S I     A D A T O K
	Egyesület

	 
	Név:                                                 Szül.év.hó.nap:
	 

	1.
	Lakcím:                                            Ir.szám:
	 

	 
	Telefon lakás:                                 munkahelyi:
	 

	 
	Név:                                                 Szül.év.hó.nap:
	 

	2.
	Lakcím:                                            Ir.szám:
	 

	 
	Telefon lakás:                                 munkahelyi:
	 

	 
	Név:                                                 Szül.év.hó.nap:
	 

	3.
	Lakcím:                                            Ir.szám:
	 

	 
	Telefon lakás:                                 munkahelyi:
	 

	 
	Név:                                                 Szül.év.hó.nap:
	 

	4.
	Lakcím:                                            Ir.szám:
	 

	 
	Telefon lakás:                                 munkahelyi:
	 

	 
	Név:                                                 Szül.év.hó.nap:
	 

	5.
	Lakcím:                                            Ir.szám:
	 

	 
	Telefon lakás:                                 munkahelyi:
	 

	 
	Név:                                                 Szül.év.hó.nap:
	 

	6.
	Lakcím:                                            Ir.szám:
	 

	 
	Telefon lakás:                                 munkahelyi:
	 

	 
	 
	 

	          Az esetleges további nevezéseket a hátoldalon kérjük folytatni, a jelzett összes adat

	                               megadásával, erősorrend szerint.
	 

	Csapatkapitány neve:
	 

	Csapatkapitány helyettes neve:
	 

	Pályák száma:                    ebből világítva:                        műanyag pálya.
	 

	 
	 
	 

	Sorsolási kivánságok:
	 

	Értesítést az alábbi e-mail címre kérjük:
	 

	 
	 
	 


Budapest, 20
                                                      P.H. 

                                                                                                             Szakosztályvezető vagy csap.kap.

                                                                                                                              aláírása

