
CONTROL FCTT AF  /  AD   Nº:

Data: NIF:

President: NIF:

Secretari: NIF:

Adreça social:

   CP / Població: Telef.:

   web Fax:

   correu electrònic:

Adreça de joc:

   CP / Població: Telef.:

   web Fax:

   correu electrònic:

   Observacions:

Adreça de correspondència:

   A la atenció de (1):

   CP / Població: Telef.:

   Mòbil: Guia (2):        Feina: Guia (2):        

   web Fax (3):

   correu electrònic:

   Observacions:

(1) La persona que rebi la correspondència haurà de disposar de llicència federativa de directiu o delegat.

(2) Si no voleu que a la Guia de la Temporada hi figuri el telèfon mòbil o el de la feina, feu-ho constar.

(3) Si al enviar un fax hem de posar una caràtula amb el vostre nom, poseu aquí:

Altres contactes:

Signatura, segell i data del club Diligència Rrepresentació Territorial de Barcelona

de la Federació Catalana de Tennis de Taula

- Aquesta inscripció de club l'hauran d'omplir tots els clubs que vulguin tramitar llicències de qualsevol tipus.

ENTITAT: (poseu el nom que figura al registre d'Entitats, complet, sense el nom d'esponsors)

Núm. Al registre d'entitats:

REPRESENTACIÓ TERRITORIAL DE BARCELONA - TEMPORADA 2006/07

SOL·LICITUD D'AFILIACIÓ / ADHESIÓ 

DE LA FEDERACIÓ CATALANA DE TENNIS DE TAULA


