
विहादी गाउँपाविका 

अध्यक्ष कप – २०८२ 

विम दर्ाा फारम (Team Registration Form) 

१. खेिको नाम: ..................................................... 

२. विमको नाम (िडा): ........................................ 

३. प्रवर्वनवित्ि गने िडा नं.: .................................... 

४. खेिाडीहरूको विरण: 

क्र.सं. खेिाडीको नाम उमेर नागररकर्ा नं. फोिो हस्र्ाक्षर 

१ 
  

 
 

 

२ 
  

 
 

 

३ 
  

 
 

 

४ 
  

 
 

 

५ 
  

 
 

 



 

६.विम प्रविक्षक/कोच: 

 नाम: ............................................. 

 सम्पर्क  नं.: .................................... 

७. दर्ाा वमवर्: .................................... 

८. विम व्यिस्थापकको नाम .............................................. हस्र्ाक्षर: ............................. 

९. सम्बवधिर् िडाध्यक्षको वसफाररस: 

नाम: .................................................... 

पद: ...................................................... 

सहि छाप: ............................................              वडार्ो छाप: ............................................ 

६ 
  

 
 

 

७ 
  

 
 

 

८ 
  

 
 

 

९ 
  

 
 

 


