
NOM : Prénom :

Né(e) le à

ADRESSE :

TELEPHONE : Fixe : Portable :

Email :

PROFESSION :
(pour les juniors, indiquer la profession des parents)

Adhésion 2011 - 2012

(pour les juniors, indiquer la profession des parents)

PERSONNE A PREVENIR EN CAS D'ACCIDENT 

NOM - Prenom :
ADRESSE :

TELEPHONE : Fixe : Portable :

AUTORISATION PARENTALE JUNIORS 

Je, soussigné autorise mon fils / ma fille à pratiquer le
speed-sail dans le cadre de l'association EuroPlage Voile,

A le Signature :

* Entourer la formule choisie
Pour une incription famille, voir le tableau correspondant

Part Fédération 2012 à confirmer en septembre

le Signature Adhérent :

LICENCE (part fédération) + ADHESION (part club)

Loisir         35 + 20 Compétition                  35 + 25

……………………………..€TOTAL =

SENIOR Compétition                  70 + 35Loisir         35 + 35

JUNIOR                 
(- 18 ans)

TARIFS (€) *


