
Ort:  __________________     Datum: _____________________  Unterschrift. ______________________ 

Bitte Ansprechpartner mit Tel. Nr. angeben                                                                        Vors. Abtlg.Leiter 

Behinderten- und Rehabilitationssport-Verband  

Rheinland-Pfalz e.V. 
 

Parkstr. 7 

56075 Koblenz     

Tel.: 0261/973878 54  

Fax: 0261/973878 59 

Internet: www.bsv-rlp.de   

E-Mail: info@bsv-rlp.d 

 

Meldebogen 
LM Tischtennis Einzel 

15.03.2015 in Bad Kreuznach  

 

Zu den Landesmeisterschaften im Tischtennis Einzel meldet der Verein: _____________________________________________ 
die folgende/n Spieler/Innen 

lfd. 
Nr. 

Name, Vorname 

 
Wettkampfklasse 

 
Jugendklasse/Geb. Datum Seniorenklasse: ja/nein  

Wenn Seniorenkl..gespielt wird: 
Geburtsdatum 

Offene Klasse ja/nein 

1.      

2.      

3.      

4.      

5.      

6.      

7.      
8.      

9.      

10.      
  

http://www.bsv-rlp.de/

