COMITE BOULISTE DEPARTEMENTAL DE L'ISERE

RAPPORT /\4,\ Partie réservee au CBDI

' CBDI_ N®

D'ARBITRE SQ ’ _
T Faitle:
/\

Quadrettes - Triplette(s. - Doubles -\fimples (entourer)

N

Organisateur

Date et lieu :

Nom du concours

type de concours

Nbre d'équipes: présentes:

Nom et prénom de l'arbitre ou de I'organisateur :

Signature :

Champions:

Finalistes:

Score:

COMITE BOULISTE DE L'ISERE 2, rue Hippolyte Bouvier, 38000 GRENOBLE
tel 04 76 46 65 58 mail: cbdi38@gmail.com
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N° de licence

Noms prénom DIV N°sect | N°ASB

P.Gagnées

CHAMPIONS

SOUS-CHAMPIONS

1/2 finalistes

1/2 finalistes

A RETOURNER

au CBDI - 2 Rue Hippolyte Bouvier - 38000 GRENOBLE - Tél. 04 76 46 65 53 - CBDI38@gmail.com

DELAI MAXIMUM DE 8 JOURS APRES LA FIN DE LA COMPETITION
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