
Ligue: Groupe : 

Lieu: Date:

Club recevant: Club visiteur:

Nom et prénom: Nom et prénom NL

1 1

2 2

3 3

4 4

5 5

6 6

7 7

8 8

9 9

Signature du responsable d'équipe: Signature du responsable d'équipe:

champ.clubs@petanque-avp.ch

          Championnat vaudois des clubs 2025

Composition des équipes

Nom et prénom lisible du responsable d'équipe:

NL

Nom et prénom lisible du responsable d'équipe:

La feuille "Composition des équipes" ainsi que la feuille de "résultats" sont à envoyer au plus tard le mardi 

après la rencontre à: 

NL : Faire une croix dans cette colonne pour le joueur(e) du club non-licencié 

mailto:champ.clubs@petanque-avp.ch

