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SAISON :

NOM DU JOUEUR :

Q Junior Heure privilégiée (selon inscription) : Q16h15 Q17h15

Date de naissance (JJ/MM/AA) : Age enjuin : ans

Nom du parent :

Viendra directement du camp de jour ? Q Oui a Non
Q Sénior Heure privilégiée (selon inscription) : Q18 h Q19h
Secteur privilégié (selon inscription) : Q LDE QavB

Catégorie de joueur :

Q Débutant Q Intermédiaire

Numéro assurance maladie :

Adresse :

Téléphone:

Courriel :

En cas de changement d’horaire ou activité spéciale, nous communiquerons avec vous par :
Q Courriel  Q Téléphone

Avez-vous déja joué au tennis ou a un autre sport de raquette ?

Q Oui 4 Non

Avez-vous votre raquette ?

Q Oui 4 Non
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