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FORMULAIRE USP D’ENREGISTREMENT DES TEAMS

Nom du Team



     
Nombre de patineuses/eurs

(remplaçant/es entre parenthèses)

     
Clubs




     





     





     
Professeur



     

Adresse



     





     

Tél.



     
Contacter



     

Adresse



     





     

Tél.



     
Catégorie au cours de la saison écoulée
     
 FORMULARKONTROLLFELD 
 Championnat

 FORMULARKONTROLLFELD 
Développement de la base

En quelle catégorie concourrez-vous

pour la saison à venir?


     
 FORMULARKONTROLLFELD 
 Championnat

 FORMULARKONTROLLFELD 
 Développement de la base

Pour les Teams Championnats: Est-ce que vous désirez participer au rencontre du cadre du 14 novembre 2004 à ??? (endroit à trouver)?

 FORMULARKONTROLLFELD 
 oui

 FORMULARKONTROLLFELD 
 non

Est-ce que vous planifiez de participer à une compétition ISU?

 FORMULARKONTROLLFELD 
 oui

 FORMULARKONTROLLFELD 
 non

Quels sont vos objectifs pour la saison?

     
     
Prière de retourner ce questionnaire dûment rempli d’ici au 25 septembre 2004 à:

Mme Nicole Bulmer-Schallhart, Espiweg 40, 8260 Stein am Rhein

