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ANTALYA HALK SAĞLIĞI MÜDÜRLÜĞÜ
“SAĞLIK İÇİN FİLEDE BULUŞALIM”
ANTALYA SAĞLIK ÇALIŞANLARI

3.GELENEKSEL VOLEYBOL TURNUVASI
TAAHHÜTNAME

TURNUVA TERTİP  KOMİTESİNE

Düzenlemiş olduğunuz ANTALYA HALK SAĞLIĞI MÜDÜRLÜĞÜ  “SAĞLIK İÇİN FİLEDE BULUŞALIM”. 3.GELENEKSEL VOLEYBOL TURNUVASI’na katılmak için gerekli katılım belgelerini kurallara uygun  olarak tamamlayıp Turnuva boyunca Takımımızın taraf olabileceği kusurlardan dolayı çıkabilecek her türlü  cezai müeyyideleri kabul edeceğimizi TAAHHÜT ederek, …………..………………………………….  Voleybol Takımı olarak katılmak istiyoruz.
……………….……………………………………………………………TAKIMI
TAKIM  YETKİLİSİ                                                        TAKIM   YETKİLİSİ

Adı     :






Adı     :
Soyadı:






Soyadı:
Tel No:






Tel No:
Tarih  :






Tarih  :

İmza  :






İmza  :
NOT:Taahhütname Takım Sorumluları ve Takım Kaptanları Tarafından İmzalanarak Turnuva Dosyasında mutlaka bulunması gerekmektedir.
