Association Francophone de Tennis

Document d'affiliation des éléves de I'école de tennis

A remplir et a renvoyer par fax au 02/513 79 50, par mail : info@aftnet.be

Ou par courrier normal : Association Francophone de Tennis
Galerie de la Porte Louise 203 boite 12
1050 BRUXELLES

INOM AU CIUD ettt e s s
Matricule :
Responsable (nom/prénom) :

Adresse :

Tél. :
Bl ¢ oo eeees s enereen et @ e e e eee e ees e

Je soussigné .

déclare que le nombr'e annuel deleves dans lecole de ‘renms du club es‘r de
. en 2011 et m'engage a tenir un registre des éléves concernés

pour consultation par Ethias.

J'ai connaissance qu'en fournissant les renseignements, je permets aux
jeunes éleves de mon club, répondant aux criteres de l'affiliation a 2 €,
d'@tre couverts par la police d'assurance « Ecole » de I'AFT.

Pour accord ! Date

Nom et signature

1 En cas de désaccord, celui-ci doit &tre signifié au président de votre
région avant le 31 mars 2011




