BORDEREAU DE DEMANDE DE LICENCES

LICENCE APPLICATIONS'LIST

Equipe / Team:
[] Masculins / Men [ Féminins / Women
Catégorie / Category : ........ccooeiiiiiiaiiiiiee e VIIE F Gy & oot Région / Region: .........cccccccvvvviiinnnnns.
AAreSSe | AGUIESS:........coiiiiiiiiie e EMail © oo Tel i
N° Nom(s) / Surname(s) Prénoms / Name(s) Date de naissance / Lieu de naissance / Fonction / Position

Date of birth

City of birth

Le Président de I'Equipe / The Team’s President

Le SG Régional / Regional Secretary General
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