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           Federación Galega de Ximnasia

                       R/ Carlos Maside s/n 32002 OURENSE  TF 988238999- info@ximnasia.com          


COPA GALICIA 2017 DE GIMNASIA TRAMPOLÍN
ANEXO II

NOTA: Cubrir un formulario por categoría 
Inscripción Definitiva  (17/03/2017)
CLUB.....................................................................................................................................
FEDERACIÓN…………………………………………………………………………….
CIUDAD/PROVINCIA/PAÍS..............................................................................................
EMAIL……………………………………………………………………………………...
TLF Y PERSONA DE CONTACTO ……………………………………………………
	
	GIMNASTA
	LICENCIA
	FECHA NACIMIENTO
	MODALIDAD

(Marcar con un X)
	CATEGORÍA

(Marcar con un X)

	
	
	
	
	DMT
	TUM
	TRAM
	Nivel 1
	Nivel 2
	Nivel 3
	Nivel 4
	Nivel 5
	Nivel 6
	Nivel 7

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	
	GIMNASTAS
	LICENCIAS
	FECHAS NACIMIENTO
	MODALIDAD


	CATEGORÍA

(Marcar con un X)

	
	
	
	
	SINCRONISMO
	Junior
	Senior

	1
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	


ENTRENADOR
1






   
                                           


2






   
                                           


JUEZ
1






   
                                           


2






   
                                           


DELEGADO ______________________________________________














Firma y Sello
FECHA :

                       


Enviar dicho formulario por:

e-mail: secretaria@ximnasia.com , info@ximnasia.com
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DEPUTACION PROVINCIA
DE OURENSE





