
INSCRIPTIONS 
 
Le montant de l’inscription est fixé à 25 Euros, chèque libellé à l’ordre de : 
A Santamariaccia, ne seront inscrits que les dossiers complets (chèque, certificat médical 
pour les non licenciés) 
 

Merci de remplir ce formulaire 
 
Informations pour vous inscrire : 
 
NOM : ………………………………………………………… 
 
     
Prénom : ……………………………………………………… 
 
 
Date de naissance : …………………………………………… 
 
 
Sexe :      H            F   
 
Club : ………………………………………………………… 
 
 
N° de licence :………………………………………………… 
 
 
Adresse 1 : …………………………………………………… 
 
 
Adresse 2 : …………………………………………………… 
 
 
Code postal : ………………………………………………… 
 
Ville : ………………………………………………………… 
 
Téléphone :…………………………………………………… 
 
Email :………………………………………………………… 
 
A renvoyer chez : 
 
Mr QUILICI Thierry les Grenadines Bat A Résidence des Iles 
20000 Ajaccio 
 
 

       06 11 73 77 57 / 06 11 73 95 85 
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