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DETECTIONS 2022 - 2023

U9/uUs/U7

(2014 ,/2015/2016)

Fiche de renseignements

Le joueur

Téléphone mére : .......... J— [ T J—
Téléphone pére: .......... JA— [ [ J—

Ermmiail £ oottt e s e e eraee

La signature de ce document décharge le club de toute responsabilité en cas d’accident survenu
au cours d’une séance en son sein.

Signature des représentants légaux

A renvoyer a l'adresse suivante :
Jérome Daliot : jeromedaliot@gmail.com

Siége administratif : « Stade Clément Ader », 5 Square des Anciens Combattants d’AFN, 31600 Muret
Té1:05 61 51 46 32 / E-mail : secretariat@asmuretfootball.com / Site : www.asmuretfootball.com
N° SIRET : 776825473 00023 / APE : 93127
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