
COLEGIO DE COMISARIOS Y OFICIALES DE CICLISMO DE BOYACA

CATEGORÍA _________ FECHA ____/____/____  VELÓDROMO _____________________________________________

EQUIPO __________________________________________________________            

NOMBRES        COD/UCI CAT Velocidad 500-Km Keirin Velo X  
Equ

Pers Indiv Pers X 
Equ

Puntos Scratch Americana Omnium Otra

ENTRENADOR /  DELEGADO__________________________________________________________________________

HOTEL ________________________________   TEL    ______________________      CEL  _________________________

FIRMA___________________________

PLANILLA  DE INSCRIPCIÓN PRUEBAS DE PISTA

FEDERACION COLOMBIANA DE CICLISMO
LIGA DE CICLISMO DE BOYACA


