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Formulaire d’inscription

journée du

(Veuillez remplir une feuille par équipe)

Nom de I'équipe (club) :
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Catégorie

Responsable de I'équipe

Nom:

Adresse:

NPA:
Natel:

Prénom:

Lieu:
Email:

Fiched'équipe

No

Nom

Prénom

Date de Naissance
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Inscription a nous retourner jusqu’au
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