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FORMULAIRE USP SYS I

CHAMPIONNAT SUISSE 2004 EN SYNCHRONIZED SKATING

FORMULAIRE D’INSCRIPTION

Nom du groupe
...............................................................................................

Nombre de patineurs
...............................................................................................

Nombre de remplaçants
...............................................................................................

Nom du chef de groupe
...............................................................................................

Catégorie
...............................................................................................

Nom du club
...............................................................................................

Adresse du club
...............................................................................................


...............................................................................................

Nom des professeurs
.........................................................
Tél.   .......................


........................................................
Tél.   .......................

Nom du responsable
........................................................
Tél.   .......................

Adresse du responsable
...............................................................................................


...............................................................................................

Attention:
Tous les membres des groupes doivent être en possession d’une licence valable
et doivent pouvoir justifier de leur âge.

Délai d’inscription pour le formulaire I: 15 novembre 2003 

