SERVICE DES SPORTS ET
W DES LOISIRS COMMUNAUTAIRE Lot no

Code du participant

VILLE DE

SAINTE-THERESE

Numérod’inscription

FORMULAIRE D’INSCRIPTION

(ECRIRE EN LETTRES MOULEES) (NE RIEN ECRIRE DANS LES ESPACES OMBRAGES)
ESPACE RESERVE A
L'ADMINISTRATION

COORDONNEES DE L'INSCRIT

Nom: Prénom: _
Paiement:
Sexe: F O M O Datede naissance:___ /| / - Comptant i
] M A - Cheque O
Ad - Intérac O
resse:
Ville: Code postal: Montant: $
Tél.rés.. ( ) Tél. trav.: ( ) Preuve de résidence:

IDENTIFICATIOND'UN PARENT OU TUTEUR (Pourles moinsde 18ans) Percepteur:

Nom: Prénom: Date:
Sexe: F O M O Datede naissance:___/ | Remarques :
] M A
Tél. rés.: ( ) Tél. trav.: ( )
CHOIXD'ACTIVITES
Nomdu participant D_ate de Activité
naissance

- FAIRE VOTRE CHEQUE A L'ORDRE DE : VILLE DE SAINTE-THERESE.

- INSCRIRE A L'ENDOS DU CHEQUE : LE NOM DE L'INSCRIT, AINSI QUE LE OU LES NUMEROS DE
TELEPHONE.

08/02/09



