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B T T V   -   B E Z I R K   O B E R B A Y E R N
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M E L D U N G   d e r  M A N N S C H A F T S A U F S T E L L U N G

D E S   K R E I S S I E G E R S:             K R E I S  
für den  EURO- POKALWETTBEWERB   zur  B E Z.- E B E N E

Abgabe - Termin vom Kreisvorsitzenden oder Kreispokal – SL an Bez.- SL:  

Siehe  Rahmenterminplan  Obb.
Meldung mit diesem MELDEFORMULAR an:  

per Post:             Eberh. Schmitt , Kaiserstr. 53 , 80801  München
per Fax an:              089 41 60 36 76  
oder per E-Mail:      hardyschmitt@web.de     (Formular nur als Anhang senden)   
V E R E I N :                                                                  

                                                   -----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------   

V - E-Mail:                     
                                                   -----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
Nimmt mit folgender EUROPKAL – MANNSCHAFT  auf BEZIRKSEBENE  teil:     

	
	
	Namen
	Vornamen
	
	1-4
	
	I-III
	

	DAME (N):
	1
	     
	     
	Spkl.
	 .
	Kreis- /
	   .
	Bezirksliga

	ERSATZ:
	1
	     
	     
	Spkl.
	 .
	Kreis- /
	   .
	Bezirksliga

	
	2
	     
	     
	Spkl.
	 .
	Kreis- /
	   .
	Bezirksliga

	

	HERREN:
	1
	     
	     
	Spkl.
	 .
	Kreis- /
	   .
	Bezirksliga

	
	2
	     
	     
	Spkl.
	 .
	Kreis- /
	   .
	Bezirksliga

	ERSATZ:
	1
	     
	     
	Spkl.
	 .
	Kreis- /
	   .
	Bezirksliga

	
	2
	     
	     
	Spkl.
	 .
	Kreis- /
	   .
	Bezirksliga

	
	3
	     
	     
	Spkl.
	 .
	Kreis- /
	   .
	Bezirksliga


Ort / Datum:        
                                  ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
                                                                                                            Name / Unterschrift  Kreisvorsitzender  /  Kreispokal - SL

