
 

 

 

 

FICHE D’INSCRIPTION 2018-2019 

 

NOM :  ......................................................................................................................  

PRENOM :  ................................................................................................................  

DATE DE NAISSANCE :  .............................................................................................  

ADRESSE :  ................................................................................................................  

CP :  ................................  VILLE :  .............................................................................  

TELEPHONE :  ........................................  PORTABLE :  ..............................................  

MAIL :  ......................................................................................................................  

 Mercredi de 20h00 à 21h00 

 Jeudi de 9h30 à 10h30 

Joindre obligatoirement à cette fiche : 

 Un certificat médical OBLIGATOIRE 

 Une pièce d’identité 

 Un justificatif de domicile 

 Le règlement intérieur signé 

 La cotisation par chèque à l’ordre du Trésor Public de : 

    Aurinois : 60,00 € 

    Autres : 120,00 € 

 

Fait le           Signature  

A  


