
G R Ü M P E L T U N I E R  F Ü R  J E D R M A N N :

A U S  D I E S E M  B E A C H T L I C H E N  G R U N D  F I N D E T  E I N

T E N N I S - G R Ü M P E L T U R N I E R  F Ü R  D I E  O R T S A N S Ä S S I G E N

V E R E I N E / G R U P P E N / T E N N I S B E G E I S T E R T E N  S T A T T .  

K U R Z I N F O

S P A S S  M I T  D E M  F L I T Z B A L L

W A N N :      S A M S T A G ,   1 2 . S E P T E M B E R   2 0 2 0  

B E G I N N :  1 3  U H R

W O :            T E N N I S A N L A G E  E G G I N G E N

M O D U S :    D O P P E L  ( 2 E R  T E A M )



G R Ü M P E L T U R N I E R  T C  E G G I N G E N

WER KANN

MITMACHEN?

WAS WIRD

BENÖTIGT?

I N F O S

es wird kein Startgeld verlangt

Bälle stellt der TC Eggingen, Schläger können

ausgeliehen werden

ein Mannschafts-Name, sowie ein einheitliches Trikot

wäre schön

erlaubt sind Tennisschuhe oder Hallenschuhe ohne

Profil, keine Lauf- und Stollenschuhe

TRAINING

Mindestalter beträgt 16 Jahre

Pro Verein können mehrere Mannschaften gemeldet

werden, jedoch kann ein Spieler nur einer

Mannschaft angehören

nicht spielberechtigt sind aktive Tennisspieler/innen

Tenniskenntnisse sind hilfreich, aber nicht

erforderlich, der Spaß steht im Vordergrund

SPIELMODUS
gespielt wird als Herren/Damen –oder gemischtes

Doppel (bestehend aus 2 Spieler/innen)

der Turniermodus wird nach Anzahl der Teilnehmer in

Gruppen oder als Tableau bestimmt.

es wird auf Zeit gespielt, die Dauer beträgt 20 – 30

min. je nach Teilnehmeranzahl

  G e t r e u  d e m  M o t t o :  T e n n i s  m a c h t  S p a s s

- F r e u e n  w i r  u n s  a u f  e u c h !

per email: u.heinecke@sto.com oder 017643280656 Anmeldeschluss: 06.09 .2020 
ANMELDUNG

die Plätze werden den Mannschaften vom 08.09.-

11.09. zur Verfügung gestellt, bitte gewünschte

Trainingszeit(en) bei der Anmeldung angeben

am Freitag, 11.09. findet von 18.00-19.00 Uhr ein

angeleitetes Training statt

FÜR VERPFLEGUNG UND ENTERTAINMENT IST GESORGT. 

"KLEINE & GROSSE" UNTERSTÜTZER SIND HERZLICHST EINGELADEN. 



ANMELDUNG ZU DEN EGGINGER´OPEN

Verein/Gruppe:

 ___________________________________________________

Mannschafts- Name:

____________________________________________________

Name der Spieler: 

____________________________________________________

____________________________________________________

Kontakt Telefon: 

____________________________________________________

E-Mail: 

____________________________________________________

Anzahl benötigte Schläger: 

____________________________________________________

Gewünschtes Training?:

_____________________________________________________


