
 

COMMISSION PROVINCIALE NAMUROISE DES VETERANS 
 

CRITERIUMS DOUBLES AINEES, VETERANS ET MIXTES 
 

 
 SAISON 2025/2026 : 
 
CLUB : _______________________________________________________         Indice n° : N.________ 
 
 
                       NOM - PRENOM                -   CLASSEMENT/CLUB  -     CATEGORIES                REPAS 
                                                                                                                  (Vétérans,Ainées,Mixtes)           Nombre :  
 
1)_________________________________________________________________________________________ 
 
    ________________________________________________________________________________________ 
 
2)_________________________________________________________________________________________ 
 
    ________________________________________________________________________________________ 
 
3)_________________________________________________________________________________________ 
 
    ________________________________________________________________________________________ 
  
4)_________________________________________________________________________________________ 
 
    ________________________________________________________________________________________ 
 
5)_________________________________________________________________________________________ 
 
    ________________________________________________________________________________________ 
 
6)_________________________________________________________________________________________ 
  
    ________________________________________________________________________________________ 
 
.  .  . 
Avis important : Préciser si club (s) différent (s) dans la/les composition (s) d’équipe (s)   
  
 
FORMULAIRE à renvoyer à : cpnv.criteriums.doubles@gmail.com pour le 04 février 2026 au plus tard 
 
Responsables de l’épreuve : 
---------------------------------- 
Yannick GERARD, rue de Namur, 20 - 5190 SPY 0475/75.01.54 
Fabienne CLEDA, rue du Barrage, 2 - 5540 WAULSORT 0499/51.72.14 
 
 
             Signature du responsable :  ___________________________________ 
 
             Tél. éventuel du responsable : _________________________________ 
 
            GSM éventuel du responsable : ________________________________ 
 
             E mail éventuel du responsable : ________________________________  
 
 
JOURNEE : Le dimanche 22 février à Suarlée  
Début des rencontres : 9h00 (présence au plus tard 8h30) 
 


