
CNTTTC Tennis de table formulaire de demande de formation

NOM DE GROUPE : DATE D'APPLICATION :

NOTIFICATION : 1. SVP STAMP√IN LE □ QUE VOUS CONVENEZ.

NOM CHINOIS NOM ANGLAIS SEXE

PHOTO

(FACULTATIF)
DATE DE NAISSANCE NATIONALITé MéTIER

TAILLE POIDS
TYPE DE

SANG

PASSE-TEMPS ET

SPéCIALITé

TAILLE

DE T-

SHIRT

éDUCATION NO. DE PASSEPORT.

COMBIEN DE TEMPS VOUS AVOIR TTT

éTUDIé

VOTRE NIVEAU DE

TTT

éTAT DE SANTé

PERSONNE DE CONTACT

MEMBRE DE FAMILLE RELATION
ADRESSE DE

CONTACT
TéL. OU MOBILE

FAIRE LE CHOIX D'ASSISTER à LA

DATE ET à LA LIMITE

15 JOURS à COURT TERME □ LIMITE MOYENNE (30DAYS)

□ 45 DAYS □60D DAYS □à LONG TERME □ ( ) DAYS

DATE DE FORMATION ENREGISTREMENT PRèS
GROUPE □

INDIVIDUEL □

NIVEAU CHINOIS DE LANGUE

Vos SUGGESTIONS OU DEMANDE

LE DEMANDEUR DéCLARENT FORMELLEMENT：

1 、J'AI DéJà LU ET AI éTé D'ACCORD SUR TOUT LE CONTENU CENTRAL DE BROCHURE D'ADMISSION DE

PROGRAMME DE FORMATION DE PING-PONG DE CENTRE DANS LES DéTAILS.

2 、JE GARANTIS D'OBéIR CHAQUE DES RèGLES ET LES RèGLEMENTS ET LA DISCIPLINE DANS

L'ACTIVITé DE FORMATION, S'AIDENT ATHLèTE AU COURS DE LA FORMATION.

3 、I RESPONSABLE DE TOUS RéSULTATS PROVOQUéS PAR ME .

LA SIGNATURE DE DEMANDEUR ：_______________ LA SIGNATURE DE GARDIEN ： _______________




