
FÊTE ST SIXTE II 2024 

NOM DE LA BANDE : 

RESPONSABLE DE LA BANDE (PARENT OU PERSONNE MAJEURE) 

NOM ET PRÉNOM : 

DATE DE NAISSANCE : 

NUMÉRO DE TÉLÉPHONE : 

ADRESSE : 

MEMBRES DE LA BANDE 

NOM PRÉNOM DATE DE NAISSANCE NUMÉRO DE TÉL 

1 __/__/____ __/__/__/__/__ 

MAIL 

2 __/__/____ __/__/__/__/__ 

MAIL 

3 __/__/____ __/__/__/__/__ 

MAIL 

4 __/__/____ __/__/__/__/__ 

MAIL 

5 __/__/____ __/__/__/__/__ 

MAIL 

6 __/__/____ __/__/__/__/__ 

MAIL 

7 __/__/____ __/__/__/__/__ 

MAIL 

8 __/__/____ __/__/__/__/__ 

MAIL 



9 __/__/____ __/__/__/__/__ 

MAIL 

10 __/__/____ __/__/__/__/__ 

MAIL 

11 __/__/____ __/__/__/__/__ 

MAIL 

12 __/__/____ __/__/__/__/__ 

MAIL 

13 __/__/____ __/__/__/__/__ 

MAIL 

14 __/__/____ __/__/__/__/__ 

MAIL 

15 __/__/____ __/__/__/__/__ 

MAIL 

16 __/__/____ __/__/__/__/__ 

MAIL 

17 __/__/____ __/__/__/__/__ 

MAIL 

18 __/__/____ __/__/__/__/__ 

MAIL 

19 __/__/____ __/__/__/__/__ 

MAIL 

20 __/__/____ __/__/__/__/__ 

MAIL 


