Nom(s) :

Prénom(s) :

Date de naissance :

Nom de naissance :

Téléphone :

Adresse postale :

Email :

Débutant: oui |:|

Dernier club :

non |:| si non hombre d’années de tennis :

Classement déja obtenu :

Souhaitez vous jouer en championnat : oui |:| non |:|

Je soussigné Mr ou Mme

Reconnais avoir pris connaissance du reglement intérieur du tennis Club de Baud et que I'adhésion au

Tennis Club de Baud entraine I'acceptation de ce reglement et des reglements de la Fédération Frangaise de

Tennis (FFT).

Baud le : Signature :
RESERVE AU TENNIS CLUB DE BAUD
SAISON : SAISON : SAISON :
Réglement intérieur signé pour la | Réglement intérieur signé pour la | Réglement intérieur signé pour Ia
saison : saison : saison :
Adhésion : Adhésion : Adhésion :

e Carte bleue:

e Espece:
e Cheque:
e ANCV:
e Autres:

e Carte bleue:

e Espece:
e Cheque:
e ANCV:
e Autres:

e Carte bleue:

e Espece:
e Cheque:
e ANCV:
e Autres:

Licence (apres paiement de

I’adhésion) : |:|

Licence (apres paiement de

I’adhésion) : |:|

Licence (apres paiement de

I’adhésion) : |:|

Attestation :

Bon CAF / MSA ... |:|

Attestation :

Bon CAF / MSA ... |:|

Attestation :

Bon CAF / MSA ... |:|

zéme

cours : 1h

1h30

2™ cours : 1h|

1h30

zéme

cours: 1h |
1h30




