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     Formulaire d'inscription. Ouvrir en pdf.

Nom: ................................................. Prénom: ......................................................................

Rue: .......................................................................................................................................

Code postal: ....................... Ville: ..................................... Canton: ......................................

Date de naissance: ...................................... Langue: ...........................................................

Téléphone: ........................................................    No.d'urgence: .........................................

E-Mail: .......................................................................  Pub de: .............................................

Demande d'obtention du permis faite: oui: ........... non: .........

Théorie effectuez: oui: ................. non: .......................

Expérience dans la conduite de bateau: .................................... Permis voile: ....................

Nageur/euse: .................. non nageur/euse : .............................

Commentaire: ........................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................
................................................................................................................................................

Date: ............................................  Signature: .......................................................................

Avec votre inscription, vous confirmez avoir lu les conditions générales.
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