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Tavlingsansokan for GP-tavling

ifylles och skickas till StDF

Tavlingens namn:

Tavlingsdatum:

Spelplats:

Arrangor (klubb etc.):

GP nr: Antal banor: Tavlingsledare:

Onskemal (t ex avsteg fran reglerna):

Med denna underskrift bekraftar vi att vi tagit del av tavlingsreglerna
(datum och underskrift):

Namn, telnr och adress till tavlingsledaren:
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