
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

    

 Tel.: (012) 430 12 03;    (055) 784 12 12; (070) 384 12 12; (055) 304 11 69 

Ünvan: Metro M.Əcəmi, Cavadxan 24. (“Sarı” marketin yanı) 
 

 

POINT BLANK (5x5) 
üzrə Çempionatda iştirak üçün komandanın 

QEYDİYYAT FORMASI 

 

Komandanın adı: __________________________________________________ 

 

Oyun növü: POINT BLANK 

 

Əsas oyunçular: 

1. 

Soyadı: _________________ 

 

Adı:  ___________________ 

    

Atasının adı: _____________ 

 

Nick-name: ______________ 

 

2. 

Soyadı: _________________ 

 

Adı:  ___________________ 

    

Atasının adı: _____________ 

 

Nick-name: ______________ 

 

3. 

Soyadı: _________________ 

 

Adı:  ___________________ 

    

Atasının adı: _____________ 

 

Nick-name: ______________ 

 

4. 

Soyadı: _________________ 

 

Adı:  ___________________ 

    

Atasının adı: _____________ 

 

Nick-name: ______________ 

 

5. 

Soyadı: _________________ 

 

Adı:  ___________________ 

    

Atasının adı: _____________ 

 

Nick-name: ______________ 

 

Kapitanın şəxsiyyət 

vəsiqəsinin nömrəsi  

və seriyası: ______________ 
 

E-mail: _________________ 

Yaşadığı ünvan, telefon  

(ev, iş, mobil): ___________ 

 

________________________ 

 
 

 

 

Ehtiyatda olan oyunçular: 

1. 

Soyadı: _________________ 

 

Adı:  ___________________ 

    

Atasının adı: _____________ 

 

Nick-name: ______________ 

 

2. 

Soyadı: _________________ 

 

Adı:  ___________________ 

    

Atasının adı: _____________ 

 

Nick-name: ______________ 

 

 

                                            

                                                                                     "____"   _______________    2011-ci il  


