Pub’lar Arasi Darts Challenge Series Kuliip Basvuru Formu

Onemli: Asagida istenilen bilgilerin tamami gerekli bilgilerdir. istenilen bilgilerin eksiksiz doldurulmamasi durumunda

basvurunuz dikkate alinmayacaktir.

Kulubun Adi:

Kuliip icin Iletisim Adresi:

Kuliip Icin Iletisim Telefonu (Cep veya Sabit):

Tanim

isim

Telefon

E-Posta

TC Kimlik No:

imza

Kuliip Baskani

2. Uye

3. Uye

4. Uye

5. Uye

6. Uye

7. Uye

Is bu forma imza atan her iiye Pub’lar Arasi Darts Challenge Kural yonetmeligini okududugunu ve tamamini kabul ettigini ibraz etmis sayilir.
Formun igleme alinabilmesi i¢in temiz bir ¢iktisinin alinarak okunakli bir sekilde doldurulmasi gerekmektedir.




