SAISON 2005/2006 
SECTION : 
	RENSEIGNEMENTS  TECHNIQUES


Nom, Prénom du Correspondant :  …………………………………………………………...……

Adresse : …………………………………..…………………………..………………………………..…

…………………………………………………………...……... Téléphone : …………..………………
Conditions des entraînements 
	Catégories
	Années de Naissance
	Jours
	Heures
	Lieux

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Conditions d’inscription

Lieux :  ( …………….………………..…………………………………………………………………………………………

( .……………………………………….……………..…………………………………………………………..….…
Jours et heures : ( ……………………………………..……………………………………………………………………...

 ( ……………….………...…………...…………………………………………….…………………….....

Début des inscriptions :  ……………………………...……..………………………………………………………………

Reprise des entraînements :  ……………………………...…………….…………………………………………………
Pièces à fournir :   ( …………………………………………..……..…….………………………………………………….

    ( ………...………………..…………….………………………...…………………………………….…

    ( ………………...…………...………….…………………………………...………...…………….……

Tarifs des cotisations :  ( ……………………...…………..………………….……………………………………...……...

  ( ………………….………..………………………………………………………………….…….

  ( ………………….……..….…………………………...…………………………...……….….….

  ( ……………….……...……………………………...……………………….…………….……....

  ( ………….…….………...………………………….….……….……………………….…………

