FICHE INDIVIDUELLE D’ADHESION 2013 /2014

RENSEIGNEMENTS CONCERNANT LA PERSONNE QUI PRATIQUE LACTIVITE

NOM e PRENOM : ..o,

ADRESSE L e b e b e bRt s e b s be s en

VILLE L e e
CODE POSTAL : ....ooceviriincreninenee

: Personnel ......[..[ c.....f o] ... Travail ... .../ o] .

PORTABLE .../ oS o] o] e .

ADRESSE MAIL (LiSTBIE): ....vvoeoeeeeeeeveeeeseeeeeseeesssessesseseeesesessssesesesessessessee s

DROIT A 'IMAGE : E oul E NON

RENSEIGNEMENTS CONCERNANT L'ENFANT DE MOINS DE 18 ANS

Téléphone Pere .....[...[ ... o] ...

Téléphone Mére .....[...[ ... o] ...

N° ADHERENT

DATE D'ENTREE

.............. ) Y SR

ACTIVITES M.J.C

......................................... TARIF:...........ccvveennee...../ANnée
......................................... N°REGU &..coeveee e,
........................................ TARIF.........c....cooeuvee... f/ANNée




