
Nom du club +  Ville:

Responsable:

e-mail:

site web:

tel:

date de naissance
Classe 

(C,C+,B,A)
poids

……………………………………………………….

……………………………………………………….

……………………………………………………….

……………………………………………………….

……………………………………………………….

Une copie de la carte d'identité ainsi que la demande d'affiliation et l'attestation médicale sont à fournir pour chaque membre

            Shooto & MMA Belgium Federation:
             Liste des membres de club

Nom et prenom 

  5 membres dont l'assurance est comprise dans le prix d'affiliation du club

Shooto & MMA Belgium Federation: 77 Av. Marie-José - 7134 Binche



date de naissance
Classe 

(C,C+,B,A)
poidsNom et prénom



date de naissance
Classe 

(C,C+,B,A)
poidsNom et prénom


