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CHAMPIONNAT DE LIGUE

CADETS /BENJAMINS

Obligatoire : Port de lunettes,

présentation du passeport jeunes,

de la licence , du justificatif médical ( et du surclassement éventuel )

Qualificatif pour le championnat de France

LE DIMANCHE 16 MARS 2008
SQUASH DU CYGNE – 163 /165 rue d’Enghien 
– 93800 EPINAY S/SEINE

NOM : ..................................
PRENOM : ...................

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

.......................................................................

NOM DES PARENTS (si différent) : ......................................

Tél (D) : ..............................
Tél (B) : ..................

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

E-Mail : ......................................

N° DE LICENCE : ........................
CLASSEMENT : .................

Catégorie : ..........................

NB : Ce bulletin est à renvoyer avant le mercredi 12 mars 2008 à la Ligue, accompagné d'un chèque de 11 euros, libellé à l'ordre de la Ligue Régionale d'Ile de France de Squash, 14 rue Ernest Renan - 75015 Paris. 

LIGUE REGIONALE ILE DE France de SQUASH

14 rue Ernest Renan 75015 PARIS

Tél 01 40 56 03 22 - Fax 01 40 56 00 58- Email secretariat@idfsquash.asso.fr 

A.S Loi 1901: enregistrée sous le n°:05/1081

www.idfsquash.asso.fr

