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Formulaire Demande de Mutation

Information a fournir avant I'inscription

Le nombre d’adheérent étant limité par notre structure, les demandes de mutations a I’AS Monts Tir se feront
désormais au cas par cas, apres décision du Bureau de I’association.

Avant de déposer un dossier d’inscription en cas de mutation, merci de remplir ce formulaire afin d’avoir plus
d’information sur la personne souhaitant intégrer notre club, nous vous recontacterons dans les meilleurs

délais.

Nom :

N° de téléphone :

N° de licence :

Club actuel :
Compétiteur : oui / non

Discipline(s) pratiquée(s) :

Détention cat. B ou avis préalable en cours :

Calibre(s) utilisé(s) :

Motif de la mutation :

Prénom :
Mail :
Nb d’années de pratique du tir :

Ville de résidence :

oui / non

A déposer au club pour le secrétaire ou par mail a as.monts.tir@gmail.com
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