




Contact Name    Phone Number   

Contact informaƟon will only be used if tournament director has a quesƟon about the entry 

Entry Form 

If Entering Scratch Team opƟon, ALL 4 bowlers must pay for scratch opƟon 
 

Te
am

 E
ve
n
t 

Team Name 

PosiƟon  Bowlers Name  USBC # 
Handicap $30.00 

Per Person 
*Scratch $10.00 

Per Person 

1         

2         

3         

4         

  Total Team Money    
 

If Entering Scratch Doubles opƟon, BOTH bowlers must pay for scratch opƟon 

D
o
u
b
le
s 
Ev
en

t 

Doubles Team # 1 

PosiƟon  Bowlers Name  USBC # 
Handicap $30.00 

Per Person 
*Scratch $10.00 

Per Person 

1         

2         
 

Doubles Team # 2 

PosiƟon  Bowlers Name  USBC # 
Handicap $30.00 

Per Person 
*Scratch $10.00 

Per Person 

1         

2         

Total Doubles Team 1 and Team 2 Money    
 

Si
n
gl
es
 E
ve
n
t  Bowlers Name  USBC # 

Handicap $30.00 
Per Person 

*Scratch $10.00 
Per Person 

       

       

       

       

Total Singles Money    
 

A
ll 
Ev
en

ts
 (
O
p
Ɵ
o
n
al
) 

Bowlers Name 
*Handicap 
$10.00 Per 
Person 

*Scratch 
$10.00 Per 
Person 

     
Handicap 
Total $$ 

*Scratch 
Total $$ 

          Team     

          Doubles     

          Singles     

          *All Events     

Total All Events Money         Total     

               

  *OPTIONAL EVENTS          Total Money Due   

If entering All Handicap Events, the total is $100.00 per person. 

If entering All Scratch Events, the total is $40.00 per person. 


