
ENTRY FORM FOR THE 
2012 INTERNATIONAL SCHOOLS’ GOLF TOURNAMENT 

 
8TH TO 11TH AUGUST 

 
PLEASE COMPLETE AND RETURN THE FOLLOWING TO: 

wendyhuddy1@hotmail.com AND norris@stjohnscollege.co.za  
BY FRIDAY 24TH FEBRUARY 2012 

 
PLEASE PRINT 

 

 
FULL SCHOOL NAME 
 

 
 

FULL NAME OF MASTER/MISTRESS IN 
CHARGE OF GOLF IN 2012 
 
Contact Details 

 
 

 
 

Email 

 
 

Mobile 

 
 

Business 

 
 

Fax 

  Postal 
Address 

 

                                                            Code 

FULL NAMES, D.O.B. 
& HANDICAPS (as at 
date of entry) OF 

THE TOP 6 GOLFERS 
WHO WILL BE 

ATTENDING YOUR 
SCHOOL IN 2012. 

 
YOUR ENTRY WILL 

NOT BE CONSIDERED 
IF THIS ENTRY FORM 
IS NOT COMPLETED 

IN FULL!! 

FULL Name (Christian and Surname)  Date of Birth  Handicap

 
 

   

 
 

   

 
 

   

 
 

   

     

 
 

   

 

I CONFIRM THAT THE ABOVE INFORMATION IS ACCURATE AND THAT I HAVE READ AND AGREE TO 
COMPLY WITH THE TERMS AND CONDITIONS. 

 
SIGNED                                                                                                    DATE 

 

 


