
Teilnehmerliste zum Wettkampf in der Sportstätte vom ESV Siegen                                       

Datum:

Verein/ Club:

Damen: ____      Herren: ____    ( Zutreffendes bitte ankreuzen )

Name Vorname Telefon Anschrift von - bis

1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

8.

9.

10.

11.

12.

Verantwortlicher:


