ﬁ.ﬂlﬂﬂE L L Tﬂlﬂmaﬁ a.s.b.l.

Rue Général Piron 318 - 7500 TOURNALI - Tél. 069/64.00.42 - S.6.B. : BE 39 3700 9358 8519

Fiche de renseignements

NOM &t PPENOM & ..ottt see
AAPESSE 1 et Sekeeae e AR A AR AR ARt R ettt
€Code Postal i ..o LOCAIITE & oot
LieU @t date d@ NAISSANCE i ........oueeieieiieieiceteteetetsieis ctettees ettt s et s st s s e s st s s s s st e s e s s sssseseesnsesensnsens
NGHONAITE i.....oee s PPOTESSION © .ottt
N° de compte baNCAire : IBAN i ..........o.coiiiuieeiiteiecieee ettt bbbt s s b s bbb s s sas s s s s s sassas

BIC & ottt bRttt ae s
TEL e BSM i o
BomGIl 1 e eaebeb ettt st s A b s A s e e A s e A s a A b s A et b e b s At s s et s ae s st s st esnas
Niveau de plongée / d'apnée Q1 INSCrIPTION i .......coouiueiiiieiciece ettt ettt s e s st snaesas
Brevets de plongée / dapnée préalables: ..................... FEAEration i .....c.covieeieieeeiceeesee et

Catégorie de membre : Plongeur/ Plongeur 2&éme appartenance/ Apnéiste/ Apnéiste 2°™ appartenance/ Nageur

Date d'inscription a |'Aquasub : .......... Y- / 20.............

Personne da prévenir en cas de probléme :

NOIM L s PPENOM ..ottt
LINAEPAPENTE i ...ttt bbb s bbbt s e a et s s bt s s eb s s bbb s st naesas
AAPESSE 1 oo bbbttt
€ode POSTAl & ..ot LOCAITE 1 ..ot
TEL ot BSM i oo

NB : conformément d I'art.9 de la loi du 08/12/1992 relative a la protection de la vie privée & I'égard des traitements de données a caractére personnel, tous
les renseignements repris ci-dessus ne pourront &tre utilisés que par AQUASUB TOURNAT ASBL.

Toutefois, I'apposition de ma signature en bas de cette page sans modification de la présente phrase marque mon accord pour que AQUASUB TOURNAL fasse
figurer mes noms, prénoms, adresse, date de naissance, numéro de téléphone et brevets de plongée sur la liste des membres publiées sur le site
www.aquasubtournai.be et aux personnes qui en font la demande

Date: ........ Y YA SIgNATUPE & .o


http://www.aquasubtournai.be/

