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P la nouvelle boutique officielle
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P une large gamme de produits
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Frais Officiels

NOM prénom Q)ouse Nom d'usage Licence| 'ndemn.Km égggﬂ; Indemn. Totale Signature
Chronomeéireur | 1) SsOT jean-marie 5174001100374 Mot de Passe
Secrétaire| TERRIER romain 5174001100511 Mot de Passe
Tuteur de Table
Juge Super viseur
Juge Délégué
Accompagnateur de JA
JugeArbitrel| cHAL AMON GOURMELON swann 5174001100477 Mot de Passe
JugeArbitre2| pEpRON luka 5174001100509 Mot de Passe
Officiel Resp.Recevant | ~ > | 5 rent 5174001100006 Mot de Passe
Officiel Resp.Visiteur | py) | ARD veronique - DENNETIERE 5174007200536 Mot de Passe

Réclamation Club Recevant (CRUSEILLES HB 2)

Réclamation Club Visiteur (HBC M'HAND-ALLAZ 2)

Rapport Arbitre

Commentaires Feuille

Blessures

Anomalies potentielles a Vérifier

L'arbitre CHALAMON GOURMELON swann Licence :5174001100477 (Cruseilles Handball Club) n'est pas présent dans la base

arbitre

L'arbitre PERRON luka Licence :5174001100509 (Cruseilles Handball Club) n'est pas présent dans la base arbitre




