
TOPSPORTGEGEVENS VAN 

 

Voornaam…………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Naam………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Adres…………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Woonplaats…………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Geboortedatum:………./………./………. 

Naam contactpersoon ouders:………………….……………………………………………………………………………………….. 

Telefoonnummer……………………………………………………………………………………………………………………………….. 

E-Mail adres:………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Hoofdsport: ……………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Club: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Team:………………………………………………….. 

Positie…………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

Doe je nog aan andere sporten ?  Ja  Nee 

Zo ja, welke sporten............................................................................................................................... 

Hoeveel uur train je per week ?…………………uur 

Hoeveel  wedstrijden speel je per week:……….……uur 

Indien je dot voetballen is de vraag: 

Wat vind jij persoonlijk wat momenteel je zwaktepunten in het voetballen zijn ? 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Indien je een andere sport doet wat zijn daar je persoonlijke zwaktepunten ? 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Wat zie jij persoonlijk als belangrijkste verbeterpunten gedurende de periode tussen 1 Augustus 

2020 en 30 Juni 2021 ? 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Wat is je uiteindelijke doelstelling m.b.t. je sportieve carrière ? 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Ben je momenteel volledig blessurevrij  Ja  Nee 

Wat is je blessuregeschiedenis ? 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

 


