
Formule d'adhésion :

Cochez la case vous correspondant

FORMULAIRE D'INSCRIPTION

Ce formulaire doit être rendu complété pour que l'inscription soit effective.

CACBO Badminton

Renseignements personnels :

Nom, prénom :  _____________________________________

Adresse :  ___________________________________________

Tél :  ____  ____  ____  ____  ____

Date de naissance :  ____  / ____  / ____

Renseignements supplémentaires :

Niveau de jeu :      Débutant    Intermédiaire    Confirmé    Classé ( ____ )
Entourez l'option vous correspondant

2024 - 2025

Adresse : 24 rue Pasteur, 33560 Carbon-Blanc

Email : hello@cacbobad.fr

Site : cacbobad.fr

Tél : 06 18 95 23 30

Facebook : CACBO Badminton

Créneaux : lundi (21h - 23h), mardi (18h - 21h) et vendredi (18h30 - 21h)

Email :  _____________________________________________
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COTISATION
ANNUELLE



Fait à ______________________ le _________________ Signature :

Moyens de paiement :

par chèque (à l'ordre CACBO Badminton)
paiement échelonné en 3x envisageable (précisez au dos du chèque le mois d'encaissement)

par coupon sport

en espèces
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