
 
 
 
 
 
 

 
 INSCRIPTION JUDO ETE 2009  
 

Structure support de l’opération (caractère d’imprimerie SVP) 
Nom :  
 
Adresse : 
 
CP :     Ville : 
 
Tel :      fax : 
 
Mail : 

 
 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

Fiche à retourner à la FFJDA : « judo été 2009 »  21- 25 av de la porte de Châtillon 75014 PARIS 
ou par fax: 01 40 52 16 40; par mail : judo.ete@ffjudo.com 

 

Ligue ou comité : 
 
Responsable du dossier : 
 

Identification de l’enseignant diplomé 
d’Etat :  
Nom :  
Tel : 
N° diplôme : 
 

Cachet de la ligue ou du 
comité (obligatoire) : 
 
 

Identification du référent  
Nom : 
 
Tel : 
Mail : 

Cet espace est le votre, vos remarques et observations sont les bienvenues : 

- Période 1 : du   au  
Nombre de participants (1) : 
 
- Période 2 : du   au  
Nombre de participants (2) : 
 
- Période 3 : du   au  
Nombre de participants (3) : 
 
Nombre total de participants prévus : 
6/12 ans :  12/18 ans : 
18/25 ans :  25 ans : 
 
Nombre total de packs commandés : 
 
 
 

Destinataire des documents/packs 
 
 
Nom : 
 
Adresse : 
 
CP :     Ville : 
 
 
Tel : 
 
Mail : 


