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Anmeldung Klassifikation / Inscription Classification
(Spieler / Joueur*euse)


			
	Name / Nom:  Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 
	Vorname / Prénom:  Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 




	Geburtsdatum / Date de naissance:  Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 




	Verein / Club:  Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 




☐ 	Handschläger / Canne

☐ 	Festschläger /Canne fixe ("T-Stick")


Beilage / Annexe: 


☐ 	Medical Form 

☐ 	Classification Consent Form 



Bemerkungen / Remarques:  Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 









Ort, Datum / Lieu, Date: 				Klicken Sie hier, um Text einzugeben. 





Unterschrift Spieler, gesetzlicher Vertreter*		________________________________
Signature joueur*euse, Représentant*e Légal*e* : 
(*unter 18 Jahren, moins de 18 ans)



[bookmark: _Hlk138930224]Unterschrift Verantwortlicher Verein /: 		________________________________
Signature Responsable Club
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