Meldeformular fiir die Stadtliga des
DKV MG/VIE e.V.

Nach /Um / Abmeldung

Vor-u.Nachname Spieler

Adresse des Spielers

Telefonnummer

Email

Geburtsdatum des Spielers:

PalRnummer des Spielers

Unterschrift des Spielers

Meldung gilt fir Team

Unterschrift des T'C's

Vermerk der Ligaleitung : Eingang am: Lfd.Nr.

spielberechtigt am:___ .Spieltag
11 PaRbild nicht vergessen-Einzahlungsbeleg beilegen!

Hinweis! Alle Angaben zur Person werden elektronisch erfafRt !
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