
FORMULIR PENDAFTARAN

Nama Tim			: ……………………………………………………………….…**
Asal Sekolah			: ………………………………………………………………….**
Alamat Sekolah		: ……………………………………………………………….…**
Penanggung  Jawab Tim	: ……………………………………………………………….…**
No. Hp				: ……………………………………………………………….…**

Telah menyerahkan uang pendaftaran                *

Belum menyerahkan uang pendaftaran               *

*)   diisi oleh panitia			                                                ……………..,…………..2026      **) diisi oleh penanggungjawab			                                   Penanggung Jawab,														   								
……………………………………..
DAFTAR NAMA PEMAIN
Tim Bola Voli: ………………………………
	NO.
	NAMA PEMAIN
	POSISI

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	








PERNYATAAN PENDAFTARAN

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama			: …………………………………………………..
Asal Sekolah		: …………………………………………………..
Alamat Sekolah		: …………………………………………………..
                                         …………………………………………………..
No. Hp/WA		: …………………………………………………..

Dengan ini kami menyatakan untuk mendaftarkan diri untuk menjadi peserta pada turnamen  SMAPATISPA Volley Competition 2026  Se-Kabupaten Tasikmalaya yang diselenggarakan oleh  SMAS PGRI 43 Singaaparna.
Adapun yang bertanda tangan di bawah ini adalah PIHAK yang bertanggung jawab atas tim voli yang didaftarkan atas dan menyetujui aturan dan persyaratan yang berlaku.
								            Tasikmalaya, ……….. 2026
Penanggung Jawab,


………………………..


BIODATA PEMAIN
DAFTAR PEMAIN BOLA VOLI PUTRI
Asal Sekolah	: ………………………………
Nama Official	: ………………………………
No. Tlp Official	: ………………………………
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DAFTAR PEMAIN BOLA VOLI PUTRA
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