N E N N F O R M U L A R   zur OÖTTV-Mannschaftsmeisterschaft 201_/201_- Damen und Herren


� FORMTEXT ��     �	� FORMTEXT ��     �	� FORMTEXT ��     �


Vereins bzw. SPG Nr 	Genauer Vereins bzw. SPG Name (max. 30 Stellen)	(Datum)





Für den Meisterschaftsbetrieb verantwortlicher Funktionär (Postempfänger):


SpielerpassNr: � FORMTEXT ��     �	Vor- und Zuname: � FORMTEXT ��     �	E-Mail: 	� FORMTEXT ��     �


	Tel.Nr. 	� FORMTEXT ��     �/� FORMTEXT ��     �


Postleitzahl: � FORMTEXT ��     �	Ort: � FORMTEXT ��     �	Straße.Nr: � FORMTEXT ��     �	Fax-Nr: 	� FORMTEXT ��     �/� FORMTEXT ��     �


Zusendung der Verbandszeitung (TT-Aktuell) per Post (zum höheren Preis)  � FORMCHECKBOX ��


Zusendung der Verbandszeitung (TT-Aktuell) per E-Mail  � FORMCHECKBOX ��	Neue Mailadresse und Änderungen geben wir per E-Mail an office@ooettv.at bekannt.





Namen und Anschrift des Präsidenten bzw. Obmannes: 	� FORMTEXT ��     �





Genaue Anschrift und Bezeichnung des Spiellokales: 	� FORMTEXT ��     �


	� FORMTEXT ��     �


Mannschaft


Vereins-bzw.


SPG Nr.�
Nenng.fBewerb 


Nr.


�
Alterna-


tiver Be-


werb Nr.�
Bewerb


Nr.


Vorjahr�
Pflichttag �
Spielzeit


Uhr�
Mit Höherreihg


einverstanden


J A / N E I N�
Auslosungs-


wunsch getrennt oder miteinander�
Wenn Mannschaftsverantwortlicher gewünscht, genaue 


Angaben dazu Spielerpass-Nr., Name, Anschrift, Tel.Nr.


(Postempfänger für betr. Mannschaft)�
�
Herren A


� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
�
Herren B


� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
�
Herren C


� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
�
Herren D


� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
�
Herren E


� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
�
�



Mannschaft


Vereins- zw.


SPG Nr.�
Nenng.fBewerb


Nr.�
Alterna-tiver Be-


werb Nr�
Bewerb


Nr.


Vorjahr�
Pflichttag�
Spielzeit


Uhr�
Mit Höherreihg


einverstanden


J A / N E I N �
Auslosungs-


wunschgetrennt oder miteinander�
Wenn Mannschaftsverantwortlicher gewünscht, genaue 


Angaben dazu Spielerp.Nr.,Name,Anschrift,Tel.Nr.


(Postempfänger für betr. Mannschaft)�
�
Herren F


� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
� FORMTEXT ��     ��
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�
Herren G
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Herren H
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Änderungen dieser Angaben im Laufe des Spieljahres müssen dem LV, sowie allen betroffenen Vereinen sofort bekanntgegeben werden!





MUSTER  für richtig ausgefülltes Nennformular OÖ HB C II Punkt 22, Seite 8 bis 11





	� FORMTEXT ��     �	� FORMTEXT ��     �


	Datum	Unterschrift
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