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KICK BOXING » BOXE FRANCAISE ° FULL CONTACT

Partie réservée au club

Savate Boxe Francaise [1 Kick boxing (FKBDA) [ Kick boxing (FFKMDA) [

Questionnaire (mineurs et ré-insc.) O Section:babyd enfantd adoOd adulted
Cert. Med (majeur 1% inscription) O
T. Shirt O
Paiement O Montant: ......cceeeeeeeevnennnnn Matériel : KitH O KitF O
Pass’sport 0 CAFO coupons sports O AULTE. . oeeiieiet et ettt ee e e e s ee e e

Licencesupp.: O +50€

Renseignements concernant la personne a inscrire

Do [ N T Y= o ol TSPt

Sexe: Nationalité:

Codepostal:..c.cccvvvieniennnnnn.. VLB 2 e e
LT o] 1] - T TP USSP
Mail (ECrire TRES lISIDIEMENT) t .. ovniitie ittt e et ettt ee e e et e et e e e e e e e ee e e e aneanes

Personne a contacter en cas d’accident (nom et téléphone) :

Qualité: |PERE| |MERE|  |TUTEUR

Adresse (si différente) :

Codepostal:.....ccvvvveriennnnnn.. VLB 2 e e

LTS o] 1] - TSP

Je soussigné (e), nom indiqué ci-dessus, autorise I’Association Sportive de Corbeil-Essonnes section Boxe Francaise et kick
boxing a prendre toutes les dispositions nécessaires en cas d’accident.

J’autorise ’ASCE BF a prendre des photos et a les publier.

Je m’engage au respect du réglement intérieur affiché a I'entrée de la salle.

Fait a Corbeil-Essonnes, le ......c..coeeevviieieiniieeinnnne, Signature (obligatoire) :




